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ﻣﻘﺪﻣﻪ: ﺍﻗﺘﺼﺎﺩ ﺭﻗﺎﺑﺘﻲ، ﻣﺮﺍﻗﺒﺖ ﻫﺎﻱ ﺑﻬﺪﺍﺷــﺘﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺭﺍ ﻧﺎﭼﺎﺭ ﺑﻪ ﺍﺳــﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺭﻭﻳﻜﺮﺩﻫﺎ ﻭ ﺍﺑﺰﺍﺭﻫﺎﻱ ﻧﻮﻳﻦ ﻣﺪﻳﺮﻳﺘﻲ ﻛﺮﺩﻩ ﺍﺳــﺖ. ﻳﻜﻲ 
ﺍﺯ ﻣﺆﺛﺮﺗﺮﻳﻦ ﺍﺑﺰﺍﺭﻫﺎ ﺑﺮﻭﻥ ﺳــﭙﺎﺭﻱ ﺍﺳــﺖ. ﺑﺮﻭﻥ ﺳــﭙﺎﺭﻱ ﻓﻮﺍﻳﺪ ﺑﺴــﻴﺎﺭ ﺩﺍﺭﺩ ﻭ ﺭﺍﻩ ﺣﻠﻲ ﺟﻬﺖ ﮔﺮﻳﺰ ﺍﺯ ﻣﺤﺪﻭﺩﻳﺖ ﻫﺎﻱ ﻣﺎﻟﻲ ﺍﺳــﺖ ﻭ 
ﺳﺮﻣﺎﻳﻪ ﮔﺬﺍﺭﻱ ﻛﻤﺘﺮﻱ ﻧﻴﺎﺯ ﺩﺍﺭﺩ.
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ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 001 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺭﻳﺎﻝ، ﺑﺎﺑﺖ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻱ ﻣﻜﺎﻥ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﺯ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺩﺭﻳﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ. ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
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ﺍﺯ ﺁﻧﺠ ــﺎ ﻛ ــﻪ ﺩﺳ ــﺘﮕﺎﻩ ﻫﺎﻱ ﺍﺟﺮﺍﻳﻲ ﺍﻫﻤﻴﺖ ﺳﻴﺎﺳ ــﺘﮕﺬﺍﺭﻱ، 
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺭﻳﺰﻱ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﺭﺍ ﻓﺪﺍﻱ ﺍﻗﺪﺍﻣﺎﺕ ﺍﺟﺮﺍﻳﻲ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﻧﺪ ﻭ ﺑﺎ 
ﺧﻄﺎﻫﺎﻱ ﺑﻪ ﻭﺟﻮﺩ ﺁﻣﺪﻩ، ﺑﺎﻋﺚ ﻫﺪﺭﺭﻓﺘﻦ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺷﺪﻩ ﻭ ﺍﺯ ﻋﺮﺻﻪ 
ﺭﻗﺎﺑﺖ ﻭ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺩﻭﺭ ﻣﺎﻧﺪﻩ ﺍﻧﺪ. ﻟﺬﺍ ﻃﻲ ﭼﻨﺪ ﺩﻫﻪ ﺍﺧﻴﺮ ﻳﻜﻲ ﺍﺯ 
ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ ﺑﻜﺎﺭﺭﻓﺘﻪ ﺩﺭ ﻫﻤﻪ ﻋﺮﺻﻪ ﻫﺎ، ﺍﺳﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺍﺯ 
ﺧﺎﺭﺝ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ، ﻛﻪ ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ ﺟﺪﻳﺪﻱ ﺍﺯ ﻛﺎﻫﺶ ﺣﻀﻮﺭ 
ﺩﻭﻟﺖ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺣﻀﻮﺭ ﻣﺮﺩﻡ ﺩﺭ ﻋﺮﺻﻪ ﻫﺎﻱ ﺍﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻤﺮﺍﻩ 
ﺑﺎ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﻗﺎﺑﺖ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺑﺮﻧﺪﻩ ﺷ ــﺪﻥ ﭘﺸ ــﺘﻜﺎﺭ ﻭ ﺧﻼﻗﻴﺖ 
ﺍﺳ ــﺖ.]1[ ﺩﺭ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺍﻱ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ "ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺍﺛﺮ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﺮ 
ﺑﻬﺮﻩ ﻭﺭﻱ ﺩﺭ ﺷﺮﻛﺖ ﺳﻬﺎﻣﻲ ﺗﻮﻟﻲ ﭘﺮﺱ - ﺩﻱ ﻣﺎﻩ08" ﻛﻴﺎﻧﻤﻬﺮ 
ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮﻱ ﻧﻤﻮﺩ ﻛﻪ ﺍﺳ ــﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫ ــﺎ، ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﻭ ﻛﻨﺘﺮﻝ، ﭘﺮﺩﺍﺧﺘﻦ ﺑﻪ ﻛﺎﺭﻫﺎﻱ ﺍﺻﻠﻲ 
ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﮔﺮﺩﻳﺪﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ ﺍﻳﻦ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﻮﭼﻚ ﺷ ــﺪﻥ 
ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺍﺻﻠﻲ ﻭ ﺍﻫﻤﻴﺖ ﺩﺍﺩﻥ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺮ ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺑﺎﺭﺯ ﺷﺪﻩ 
ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﺭﺍﻩ ﺍﺻﻮﻝ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺗﻐﻴﻴﺮ، ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺑﺤﺮﺍﻥ ﻭ 
ﺑﺴﺘﺮﺳﺎﺯﻱ ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ ﻣﺪﻧﻈﺮ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ]2[
ﻭﺯﺍﺭﺕ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ، ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﺟﻬﺖ 
ﻣﻨﻄﻘ ــﻲ ﻧﻤﻮﺩﻥ ﺍﻧ ــﺪﺍﺯﻩ ﺩﻭﻟﺖ، ﺗﻘﻮﻳﺖ ﻧﻈﺎﻡ ﭘﺎﺳ ــﺨﮕﻮﻳﻲ ﻭ 
ﻛﺎﺭﺁﻣﺪﻛﺮﺩﻥ ﻋﺮﺿﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺳ ــﻼﻣﺖ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻭ 
ﺩﺭ ﺭﺍﺳ ــﺘﺎﻱ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﺗﺒﺼﺮﻩ 5 ﻣ ــﺎﺩﻩ 2 ﺿﻮﺍﺑﻂ ﺍﺟﺮﺍﻳﻲ ﺑﻮﺩﺟﻪ 
ﺳ ــﺎﻝ 28 ﻭ ﻗﺎﻧﻮﻥ ﺳﻮﻡ ﺗﻮﺳﻌﻪ، ﻣﺴ ــﺘﻨﺪﺍﺕ ﻭ ﺍﻟﺰﺍﻣﺎﺕ ﻗﺎﻧﻮﻧﻲ 
ﺩﻳﮕﺮ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﻭ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺑﻬﻴﻨﻪ 
ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺗﻮﺃﻡ ﺑﺎ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﻣﺴ ــﺘﻤﺮ، ﻃﺮﺡ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﺩﺭ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﭘﺸ ــﺘﻴﺒﺎﻧﻲ ﺭﺍ ﺩﺭ14 ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﭘﺎﻳﻠﻮﺕ ﺍﺟﺮﺍ ﻛﺮﺩﻩ 
ﺍﺳﺖ. ]3[ ﭘﻴﺮﻭ ﺁﻥ ﺩﺭ ﺭﺍﺳﺘﺎﻱ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﻣﻔﺎﺩ ﻣﺎﺩﻩ 88 ﻗﺎﻧﻮﻥ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 
ﭼﻬ ــﺎﺭﻡ ﺗﻮﺳ ــﻌﻪ ﻭ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮﺭ ﺍﺭﺗﻘﺎء ﻣﺴ ــﺘﻤﺮ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
ﺳ ــﻼﻣﺖ ﻭ ﺗﻌﺎﻟﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺑﻬﺮﻩ ﻭﺭﻱ 
ﻭ ﺩﺭ ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨﺪﻱ ﺁﺣﺎﺩ ﺟﺎﻣﻌﻪ، ﺍﻟﮕﻮﻳﻲ ﻧﻮﻳﻦ 
ﺍﺯ ﻣﺪﻳﺮﻳ ــﺖ ﺑﺎ ﺑﻜﺎﺭﮔﻴﺮﻱ ﺍﺳ ــﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﻫﺎﻱ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ 
ﻛﺎﺭﻛﻨ ــﺎﻥ، ﺑﻮﺩﺟﻪ ﺭﻳﺰﻱ ﻋﻤﻠﻴﺎﺗ ــﻲ، ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﺧﺪﻣﺎﺕ، 
ﻣﺪﻳﺮﻳ ــﺖ ﻧﮕﻬﺪﺍﺷ ــﺖ، ﺍﺳ ــﺘﻘﺮﺍﺭ ﻧﻈﺎﻡ ﺟﺎﻣ ــﻊ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﻭ 
ﺍﺭﺗﺒﺎﻃﺎﺕ ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺘﻲ ﻭ ﻧﻈ ــﺎﻡ ﺟﺎﻣﻊ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺑﺎ 
ﺻﺮﻑ ﺍﻋﺘﺒﺎﺭﺍﺕ ﻛﻼﻥ ﺩﺭ ﻗﺎﻧﻮﻥ ﺑﻮﺩﺟﻪ ﺳ ــﺎﻝ 58، ﻃﺮﺡ ﺍﺩﺍﺭﻩ 
81 ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻪ ﺻﻮﺭﺕ ﻫﻴﺌﺖ ﺍﻣﻨﺎﻳﻲ ﺭﺍ ﺍﺟﺮﺍ ﻛﺮﺩ. ]4[
ﻃﺒ ــﻖ ﻧﻈﺮﻳﺎﺕ ﻻﺳ ــﻴﺘﻲ ﻭ ﻛﺎﻛﺲ ﺑﺮﺍﻱ ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﺭﻭﻧﺪ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎﻳ ــﺪ ﻣﻮﺍﺭﺩ ﺯﻳ ــﺮ ﺭﺍ ﻣﺪﻧﻈﺮ ﺩﺍﺷ ــﺖ: ﺣﺠﻢ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ )ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺗﻤ ــﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ، ﺑﺨﺸ ــﻲ ﺍﺯ 
ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ، ﻋﺪﻡ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ(، ﺷ ــﻴﻮﻩ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ )ﻓﺎﻗﺪ ﺷﻴﻮﻩ 
ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ، ﻣﻘﺎﻳﺴ ــﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺧﻠﻲ، 
ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﺍﺟ ــﺮﺍﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ، ﻣﻘﺎﻳﺴ ــﻪ ﺩﻭ 
ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺑﺎ ﻫﻢ، ﻣﻘﺎﻳﺴ ــﻪ ﺑﻴﺶ ﺍﺯ ﺩﻭ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺑﺎ ﻫﻢ(، 
ﺩﻭﺭﻩ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ )ﻛﻤﺘﺮ ﺍﺯ 3 ﺳﺎﻝ، ﺑﻴﻦ 3 ﺗﺎ 8، ﺑﻴﺶ ﺍﺯ 8 ﺳﺎﻝ(، 
ﻧﻮﻉ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ )ﺍﺳﺘﺎﻧﺪﺍﺭﺩ، ﺑﺎ ﺟﺰﺋﻴﺎﺕ ﻛﺎﻣﻞ، ﺗﺮﻛﻴﺒﻲ، ﻫﻤﻜﺎﺭﻱ 
ﺍﺳﺘﺮﺍﺗﮋﻳﻚ(، ﺯﻣﺎﻥ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻭ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ )ﻛﺎﻣﻞ، 
ﻧﺴﺒﻲ، ﻋﺪﻡ ﺭﺿﺎﻳﺖ، ﻋﺪﻡ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ(. ]5[
ﺩﺭ ﺍﻳ ــﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﺯ ﻧﻈﺮ ﺣﺠﻢ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ، ﺑﺨﺸ ــﻲ 
ﺍﺯ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﺷ ــﺪﻩ؛ ﺍﺯ ﻧﻈﺮ ﺷ ــﻴﻮﻩ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ، ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ 
ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺑ ــﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺑﻮﺩ. ﺩﻭﺭﻩ 
ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻛﻤﺘﺮ ﺍﺯ 3 ﺳ ــﺎﻝ ﻭ ﻧﻮﻉ ﺁﻥ، ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺑﺎ ﺟﺰﺋﻴﺎﺕ ﻛﺎﻣﻞ 
ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻭ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ، ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ 
ﺑﺎ ﻣﺪﻳﺮ ﻣﺮﻛﺰ ﻭ ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻪ ﺩﺳﺖ ﻣﻲ ﺁﻳﺪ.
ﺍﻟﻮﺍﻧﻲ ﻣﻨﺎﻓﻊ ﺣﺎﺻﻞ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﻳﻨﭽﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ؛ 
ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺳﺒﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻤﺮﻛﺰ 
ﺷﺮﻛﺖ ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺍﺻﻠﻲ ﺧﻮﺩ، ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ ﻭﻗﺖ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ، ﻛﺎﻫﺶ ﺭﻳﺴ ــﻚ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ 
ﺷ ــﺮﻳﻚ ﺷﺪﻥ ﺑﺎ ﻳﻚ ﻭﺍﺣﺪ ﺩﻳﮕﺮ ﺩﺭ ﻣﺤﻴﻂ ﺗﺠﺎﺭﻱ ﻧﺎﻣﻄﻤﺌﻦ، 
ﺑﻬﺒ ــﻮﺩ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﺸ ــﺘﺮﻱ، ﻛﺎﻫﺶ ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﺷ ــﺮﻛﺖ، ﺍﻳﺠﺎﺩ 
ﺣﺲ ﺭﻗﺎﺑﺖ ﺩﺭ ﻗﺴ ــﻤﺖ ﻫﺎﻱ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻪ ﻧﺎﻛﺎﺭﺁﻣﺪﻱ 
ﻣﺤﺴﻮﺱ ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﺩ، ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ. ]6[
ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺩﻻﻳﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ ﺳﻌﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﻛﺮﺩﻩ ﻭ ﺗﺎ ﺣﺪ ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﺪﻧﻪ ﺧﻮﺩ 
ﺭﺍ ﻛﻮﭼﻚ ﺳﺎﺯﻧﺪ. ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﺩﻻﻳﻞ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﺭﺍ 
ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺍﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ ﻧﺎﻡ ﺑﺮﺩ: ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺣﻴﺎﺗﻲ، ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨ ــﻪ، ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺿﻌﻴﻒ ﻭﺍﺣﺪﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ، 
ﺣﻴﺎﺗ ــﻲ ﻧﺒﻮﺩﻥ ﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﻣﻲ ﺷ ــﻮﺩ، ﻛﻴﻔﻴﺖ 
ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺗﺮ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺯﻣﺎﻥ ﻛﻤﺘﺮ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺩﺭ ﺑﻴﺮﻭﻥ 
ﺍﺯ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺗﺨﺼ ــﺺ ﻧﺎﻛﺎﻓﻲ ﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﺭﺍﺋﻪ 
ﺧﺪﻣﺖ ﻳﺎ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻳﻚ ﻣﺤﺼﻮﻝ، ﻓﻘﺪﺍﻥ ﻛﻨﺘﺮﻝ ﺑﺎﻟﻘﻮﻩ ﺭﻭﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ 
ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ، ﻭﺟﻮﺩ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻭ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ 
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻱ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ …
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ﺩﺭ ﺑﻠﻨﺪﻣﺪﺕ ﺑﻪ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻣﺮﺑﻮﻁ ﻧﻴﺴﺘﻨﺪ، ﻛﺴﺐ ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ ﻫﺎﻱ 
ﻗﺒﻠﻲ ﺩﺭ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺧﺎﺭﺝ ﺍﺯ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺍﻳﺠﺎﺩ ﺯﻣﻴﻨﻪ 
ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﺑﺮﺍﻱ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮﺍﺕ ﺩﺍﺧﻠﻲ، ﻣﺤﺪﻭﺩﻳ ــﺖ ﻣﻨﺎﻳﻊ ﻣﺎﻟﻲ ﻭ 
ﺳﺮﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎﻱ ﻣﻮﺭﺩ ﻧﻴﺎﺯ ﺟﻬﺖ ﺳﺮﻣﺎﻳﻪ ﮔﺬﺍﺭﻱ ﻓﻨﻲ ﺟﺪﻳﺪ. ]7[
ﺑﺮﺍﺳ ــﺎﺱ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻫﺎﻱ ﺭﺍﺑﺮﺕ ﻟﻮﺳﻴﺮ، ﺑﺎ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ 
ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ، ﺿﻤﻦ ﻣﻘﺮﺭﺍﺕ ﺯﺩﺍﻳﻲ، ﻛﺎﻫﺶ 
ﻃﺒﻘﺎﺕ ﺷ ــﻐﻠﻲ ﻭ ﺳﻠﺴ ــﻠﻪ ﻣﺮﺍﺗﺐ ﻣﺎﺩﻭﻥ ﻭ ﻣﺎﻓﻮﻕ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ 
ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻣﺆﺛﺮ ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ، ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠ ــﻪ ﻣﻲ ﺗ ــﻮﺍﻥ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺑﻪ ﻣﻘﻴﺎﺱ ﺭﺍ ﻧﻴﺰ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺭﺍ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺩﺍﺩ. ﻗﺎﻋﺪﻩ ﺑﺮ ﺍﻳﻦ ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ ﻭﺭﻭﺩ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، 
ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺑﺎﻻ ﺭﻭﺩ، ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺗﻨﺎﺳﺐ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﻲ ﺑﺎ ﺍﻧﮕﻴﺰﺵ ﭘﺮﺳﻨﻠﻲ 
ﻭ ﺍﻣﻨﻴﺖ ﺷﻐﻠﻲ ﺩﺍﺭﺩ. ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﺭﻭﺵ ﻫﺎ ﺑﺎ ﻭﺭﻭﺩ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ 
ﺑ ــﻪ ﺩﺭﻭﻥ ﺑﺨﺶ ﺩﻭﻟﺘﻲ، ﺑﻪ ﺻﻮﺭﺕ ﻣﻌﻤﻮﻝ ﺑﺎﻳﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﺧﻼﻗﻴﺖ ﻭ ﺍﺑﺘﻜﺎﺭ ﺷ ــﻮﺩ ﻭ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﻋﻠﺖ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻧﺪ ﺭﻭﺵ ﺍﺩﺍﺭﻩ 
ﺁﻥ ﻭﺍﺣﺪ ﺑﺎ ﺭﻭﺵ ﺩﻭﻟﺘﻲ ﻣﺘﻔﺎﻭﺕ ﺑﺎﺷﺪ ﻭ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﺎ ﻭ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪﻫﺎ 
ﺭﺍ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺩﻫﺪ. ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﺗﻔﻜﺮ ﺳﻮﺩﺟﻮﻳﻲ ﻣﻤﻜﻦ 
ﺍﺳﺖ ﺑﺎ ﺣﺪﺍﻗﻞ ﻧﻴﺮﻭ ﻭﺍﺣﺪ ﻣﻮﺭﺩ ﻧﻈﺮ ﺭﺍ ﺍﺩﺍﺭﻩ ﻧﻤﺎﻳﺪ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ 
ﺟﻬ ــﺖ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨ ــﻪ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺁﻣﺪﻥ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻬﺎﻳﻲ ﺷﻮﺩ ﻭ ﻣﻤﻜﻦ ﺍﺳﺖ ﺩﺭ ﺑﻜﺎﺭﮔﻴﺮﻱ ﻧﻴﺮﻭ، ﭘﺮﺩﺍﺧﺖ 
ﺣﻘﻮﻕ، ﺩﺳﺘﻤﺰﺩ ﻭ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﺴﺎﻭﻱ ﺑﻪ ﻧﺤﻮ ﻣﻄﻠﻮﺏ ﺍﺟﺮﺍ 
ﺷ ــﻮﺩ. ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎﻱ ﺩﻭﻟﺘﻲ ﺑﺎ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﻣﻮﺭ ﺍﺟﺮﺍﻳﻲ 
ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، ﺍﺯ ﺩﺭﮔﻴﺮﺷ ــﺪﻥ ﺩﺭ ﺟﺰﺋﻴﺎﺕ ﻓﺎﺭﻍ ﺷ ــﺪﻩ ﻭ 
ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻓﺮﺻﺖ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺭﺍ ﺟﻬﺖ ﻃﺮﺍﺣﻲ ﻭ ﺍﺻﻼﺡ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪﻫﺎ ﻛﻪ 
ﻓﻮﺍﻳﺪ ﺁﻥ ﺑﻪ ﻋﻤﻮﻡ ﺑﺮﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ، ﺻﺮﻑ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ. ﻣﻘﺎﻭﻣﺖ ﺩﺭ ﺑﺮﺍﺑﺮ 
ﻫﺮ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺍﺯ ﺟﻤﻠﻪ ﻭﺭﻭﺩ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺍﺳﺖ ﻭ ﺑﺎﻳﺪ 
ﺑﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺭﻳﺰﻱ ﭘﻴﺶ ﺭﻓﺖ. ]8[
ﺍﻫﺪﺍﻑ ﺧﺎﺹ ﺗﻤﺮﻛﺰﺯﺩﺍﻳﻲ ﺭﺍ ﭼﻨﻴﻦ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺑﺮﺷ ــﻤﺮﺩ: 
ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ــﻲ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣ ــﺎﺕ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻨﻄﺒﻖ ﻛﺮﺩﻥ ﺁﻥ 
ﺑﺎ ﺷ ــﺮﺍﻳﻂ ﻭ ﻧﻴﺎﺯﻫﺎﻱ ﺑﻮﻣﻲ، ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺍﺳ ــﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺍﺯ 
ﻃﺮﻳﻖ ﻳﻜﭙﺎﺭﭼﻪ ﻛﺮﺩﻥ ﺧﻮﺍﺳﺖ ﻫﺎﻱ ﻣﺤﻠﻲ ﻭ ﺗﺒﺪﻳﻞ ﺑﻪ ﻋﻮﺍﻣﻞ 
ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪﻩ ﺗﺮﻛﻴﺐ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺗﻮﻟﻴﺪ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻭ ﻫﻮﺷ ــﻴﺎﺭﻱ ﻧﺴ ــﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫ ــﺎ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﻧﺰﺩﻳﻚ 
ﻛﺮﺩﻥ ﺗﺨﺼﻴﺺ ﻣﻨﺎﺑ ــﻊ ﻭ ﺑﻬﺮﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺍﺯ ﺁﻥ ﻫﺎ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺍﻧﮕﻴﺰﻩ 
ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﺑﺨﺶ ﺳﻼﻣﺖ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﻲ ﻣﺤﻠﻲ ﻭ ﻣﺸﺎﺭﻛﺖ 
ﮔﻴﺮﻧﺪﮔﺎﻥ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺩﺭ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﻭ ... .
ﺳﺎﻳﺮ ﺍﻫﺪﺍﻑ ﺗﻤﺮﻛﺰﺯﺩﺍﻳﻲ ﻋﺒﺎﺭﺗﻨﺪ ﺍﺯ: ﺑﻬﺒﻮﺩ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ، 
ﺷ ــﻔﺎﻓﻴﺖ ﻭ ﻣﺸﺮﻭﻋﻴﺖ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺗﺜﺒﻴﺖ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
ﺗﻮﺳ ــﻂ ﺳﻴﺴ ــﺘﻢ ﻫﺎﻱ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﻣﺤﻠﻲ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻣﺸ ــﺎﺭﻛﺖ 
ﺷ ــﻬﺮﻭﻧﺪﺍﻥ ﺩﺭ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣ ــﺎﺕ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺍﻳﺠﺎﺩ ﺳﻴﺴ ــﺘﻢ ﻫﺎ ﻭ 
ﺭﻭﻳﻪ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺩﺭﮔﻴﺮﻱ ﺁﻧﺎﻥ ﺩﺭ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺭﻳﺰﻱ، ﺗﺨﺼﻴﺺ 
ﻣﻨﺎﺑﻊ، ﻧﻈﺎﺭﺕ ﻭ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﻲ ﺷﻮﺩ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻋﺪﺍﻟﺖ ﺩﺭ 
ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﺎ ﻗﺎﺩﺭ ﺳﺎﺧﺘﻦ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﻓﻘﻴﺮ ﻭ ﺑﻪ ﺣﺎﺷﻴﻪ ﺭﺍﻧﺪﻩ ﺷﺪﻩ 
ﺩﺭ ﺩﺳﺘﺮﺳ ــﻲ ﺑﻪ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻥ ﻣﺮﺍﻗﺒﺖ ﻫﺎﻱ ﺳﻼﻣﺘﻲ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﻧﻘﺶ ﺑﺨﺶ ﺧﺼﻮﺻﻲ ﺩﺭ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺘﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺑﺎ 
ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻣﺎﻟﻲ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺍﺯ ﺗﺪﺍﺭﻙ )ﺍﺭﺍﺋﻪ( ﺧﺪﻣﺎﺕ. ]9[
ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﻋﺒﺎﺭﺗﺴﺖ ﺍﺯ: ﻛﻮﭼﻚ 
ﺷﺪﻥ ﺑﺪﻧﻪ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﻣﺪﻳﺮ ﺩﺭ ﺍﻋﻤﺎﻝ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ 
ﺻﺤﻴ ــﺢ ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒ ــﻮﺩ ﻋﻤﻠﻜ ــﺮﺩ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗ ــﻮﺍﻥ ﻭ ﻓﺮﺻﺖ 
ﻣﺪﻳﺮﻳ ــﺖ ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮ ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫ ــﺎﻱ ﺣﻴﺎﺗﻲ 
ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ 
ﻋﻠﻲ ﺭﻏ ــﻢ ﻋ ــﺪﻡ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﻛﺎﺭ ﻣﺎﻫﺮ ﻭ ﻳﺎ ﻋ ــﺪﻡ ﻣﻬﺎﺭﺕ ﻛﺎﻓﻲ ﺩﺭ 
ﺁﻥ ﺯﻣﻴﻨ ــﻪ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﻗﺎﺑﺖ ﻭﺍﺣﺪﻫﺎﻱ ﺩﺭﻭﻧﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﻬﺘﺮ، ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﻬﺮﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺍﺯ ﻣﺘﺨﺼﺼﺎﻥ ﺧﺎﺭﺝ ﺍﺯ 
ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ، ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﻬﺮﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺍﺯ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ 
ﻓﻨﻲ ﺧﺎﺭﺝ ﺍﺯ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ. ]7[
ﺗﺄﻣﻴ ــﻦ ﺩﺍﺭﻭ ﺟ ــﺰء ﻫﺸ ــﺘﻢ ﻣﺮﺍﻗﺒﺖ ﻫﺎﻱ ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺘﻲ ﺍﻭﻟﻴﻪ 
)eraC htlaeH yramirP( ﻭ ﺍﺯ ﺗﻌﻬﺪﺍﺕ ﺩﻭﻟﺖ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﺪ. ﺍﺭﺍﺋﻪ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺍﻋﻢ ﺍﺯ ﺳ ــﺮﭘﺎﻳﻲ ﻭ ﺑﺴﺘﺮﻱ ﺟﺎﻳﮕﺎﻩ 
ﻭﻳ ــﮋﻩ ﺍﻱ ﺩﺍﺭﺩ. ﺯﻳﺮﺍ ﻋﻮﺍﻣﻞ ﮔﻮﻧﺎﮔ ــﻮﻥ ﺍﻗﺘﺼﺎﺩﻱ، ﺍﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻭ 
ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺷ ــﺪﻩ ﻛﻪ ﺩﺍﺭﻭ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺷ ــﻴﻮﻩ ﺍﺻﻠﻲ 
ﭘﻴﺸﮕﻴﺮﻱ ﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺑﻴﻤﺎﺭﻱ ﻫﺎ ﺩﺭ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﻄﺮﺡ ﺷﻮﺩ. ﻫﺮ ﻛﺸﻮﺭ 
ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺍﻃﻤﻴﻨﺎﻥ ﺍﺯ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ ﻣﺆﺛﺮ، ﺑﻲ ﺧﻄﺮ، ﺑﺎﻛﻴﻔﻴﺖ ﻭ ﺑﺎ 
ﻗﻴﻤﺘﻲ ﺩﺭ ﺣﺪ ﺍﺳﺘﻄﺎﻋﺖ ﻣﺎﻟﻲ ﺩﻭﻟﺖ ﻭ ﻣﺮﺩﻡ ﺑﺎﻳﺪ ﺳﻴﺎﺳﺖ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ 
ﻣﻠﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﺨﺶ ﻛﺎﻣﻠﻲ ﺍﺯ ﺳﻴﺎﺳﺖ ﺳﻼﻣﺖ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ 
ﺩﺍﺷ ــﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﻭ ﺍﺻﻼﺡ ﺳﻴﺎﺳﺖ  ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﺩﺭ ﻛﺸﻮﺭﻫﺎﻱ ﺩﺭﺣﺎﻝ 
ﺗﻮﺳ ــﻌﻪ ﺍﺯ ﻣﻬﻢ ﺗﺮﻳﻦ ﺯﻣﻴﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺍﺻﻼﺣﺎﺕ ﺩﺭ ﺑﺨﺶ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ 
ﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ ﺩﺭ ﻣﻮﺭﺩ ﻟﺰﻭﻡ ﺳ ــﺎﻣﺎﻥ ﺩﻫﻲ ﻣﺠﺪﺩ ﺁﻥ، ﺑﺎﻧﻚ 
ﺟﻬﺎﻧﻲ ﻭ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﻲ ﻫﻢ ﻋﻘﻴﺪﻩ ﺍﻧﺪ. ]01[
ﻫﺪﻑ ﺍﺯ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ، ﺑﺎﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺸ ــﺨﺺ ﻧﺒﻮﺩﻥ 
ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ 
ﺳﻮﮔﻨﺪ ﺗﻮﺭﺍﻧﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ
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ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻓﻴﺮﻭﺯﮔﺮ، ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﺑﻪ ﺍﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮﺭ ﺩﻭ ﺑﻌﺪ ﺑﺴﻴﺎﺭ ﻣﻬﻢ 
ﻛﺎﺭﺍﻳ ــﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ــﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘ ــﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ 
ﺍﻧﺪﺍﺯﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺷ ــﺪ. ﺑﻌﺪ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺳ ــﻨﺠﺶ ﺩﺭﺁﻣﺪﻫﺎ ﻭ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﻭ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﺁﻧﺎﻥ، 
ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﺗﻌﺪﺍﺩ 
ﻧﺴ ــﺦ ﭘﻴﭽﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﻭ ﺑﻌﺪ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺳﻨﺠﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ 
ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻱ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﮔﺮﺩﻳﺪﻩ ﺍﺳﺖ.
ﻭﺍژﻩ ﻫﺎﻱ ﻋﻠﻤﻲ ﺑﻪ ﻛﺎﺭ ﺑﺮﺩﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻋﺒﺎﺭﺗﻨﺪﺍﺯ: 
- ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ: ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﺎ ﺣﺪﺍﻗﻞ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺻﺮﻑ ﺷ ــﺪﻩ 
ﺗﻮﺳﻂ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ؛ - ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ: ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﺎ ﺣﺪﺍﻛﺜﺮ 
ﺳ ــﻄﺢ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳﻨﻞ، ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﻭ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ؛ - ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ: 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﺍﺯ 
ﻃﺮﻳﻖ ﻋﻘﺪ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺟﻬﺖ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ.
ﺭﻭﺵ ﺑﺮﺭﺳﻲ
ﺍﻳ ــﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺍﺯ ﻧﻮﻉ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻭ ﺍﺯ ﻧﻈ ــﺮ ﻫﺪﻑ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﭘﮋﻭﻫﺶ 
ﻛﺎﺭﺑﺮﺩﻱ ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻃﻮﺭ ﻣﻘﻄﻌﻲ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺳﺎﻝ ﻫﺎﻱ 
68-4831 ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻓﻴﺮﻭﺯﮔﺮ ﺭﺍ ﻣﻮﺭﺩ ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﻗﺮﺍﺭ ﺩﺍﺩﻩ، 
ﻣﻮﺭﺩﻱ ﻭ ﻣﻘﻄﻌﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﺩﺭﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﺑﺘﺪﺍ ﺟﻬﺖ ﺁﺷﻨﺎﻳﻲ ﻫﺮ ﭼﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺎ ﻣﻮﺿﻮﻉ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﻭ ﻛﺴﺐ ﺍﻃﻼﻉ ﺍﺯ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻫﺎﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ ﺩﺭ 
ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺣﻴﻄﻪ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻭﻳﮋﻩ ﺣﻴﻄﻪ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ ﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ، ﺑﻪ ﺟﺴﺘﺠﻮﻱ 
ﻣﻄﺎﻟﺐ ﺩﺭ ﭘﺎﻳﮕﺎﻩ ﻫﺎﻱ ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳ ــﺎﻧﻲ ﻣﻌﺘﺒﺮ، ﻭﺏ ﺳﺎﻳﺖ ﻫﺎﻱ 
ﻋﻠﻤﻲ، ﻛﺘﺎﺑﺨﺎﻧﻪ ﻫﺎ ﻭ ﻣﺮﺍﻛﺰ ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳ ــﺎﻧﻲ ﻭ... ﭘﺮﺩﺍﺧﺘﻪ ﺷ ــﺪ، 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﻫﺎﻱ ﻻﺯﻡ، ﻣﺴ ــﺘﻨﺪﺍﺕ ﮔﺮﺩﺁﻭﺭﻱ ﺷﺪﻩ 
ﺗﻮﺳ ــﻂ ﻛﻤﻴﺘﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷ ــﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ 
ﻓﻴﺮﻭﺯﮔ ــﺮ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻭ ﺟﻬﺖ ﺩﺭﻙ ﺑﻬﺘﺮ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪ ﺟﺎﺭﻱ ﺩﺭ ﻣﺮﻛﺰ 
ﺑﺎ ﺍﻋﻀﺎﻱ ﻛﻤﻴﺘ ــﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﮔﺮﺩﻳﺪ. ﺑﺮﺍﻱ 
ﻛﺴ ــﺐ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﭘﺮﺳﻨﻠﻲ ﺑﻪ 
ﻛﺎﺭﮔﺰﻳﻨ ــﻲ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﻭ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﺍﺣ ــﻜﺎﻡ ﻛﺎﺭﮔﺰﻳﻨﻲ، 
ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺣﻘﻮﻗﻲ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻭ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﮔﺮﺩﻳﺪ، 
ﺩﺍﺩﻩ ﻫ ــﺎﻱ ﻣﺮﺗﺒ ــﻂ ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺭﻳﺎﻟﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﺯ ﺍﺳ ــﻨﺎﺩ ﻣﺎﻟﻲ 
ﻣﻮﺟ ــﻮﺩ ﺩﺭ ﻭﺍﺣﺪ ﺍﻣﻮﺭﻣﺎﻟﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ، ﺟﻤﻊ ﺁﻭﺭﻱ ﺷ ــﺪ. 
ﺩﺍﺩﻩ ﻫ ــﺎﻱ ﻣﻮﺭﺩﻧﻴﺎﺯ ﻣﻘﻄ ــﻊ ﺯﻣﺎﻧﻲ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
)1/11/5831 ﺗ ــﺎ 03/01/6831(، ﺍﺯ ﻃﺮﻳ ــﻖ )htlaeH :SIH 
metsyS noitamrofnI( ﻭ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﺍﺳ ــﻨﺎﺩ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻪ ﺩﺳﺖ  ﺁﻣﺪ. ﺑﺮﺍﻱ ﺟﻤﻊ ﺁﻭﺭﻱ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ 
ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴ ــﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﻣﺤﻘﻖ ﺑﻪ ﺍﺳﻨﺎﺩ ﻣﻮﺟﻮﺩ 
ﺩﺭ ﻭﺍﺣﺪ ﺁﻣﺎﺭ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺑﻪ ﻣﺪﺕ 2 ﻣﺎﻩ ﺩﺭ ﻭﺍﺣﺪ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﺣﻀﻮﺭ ﺩﺍﺷ ــﺖ ﺗﺎ ﺍﺯ ﻧﺰﺩﻳﻚ ﺷﺎﻫﺪ ﺭﻭﻧﺪ ﻛﺎﺭ ﺑﺎﺷﺪ ﻭ ﺍﺯ ﺭﻭﺍﻳﻲ 
ﺩﺍﺩﻩ ﻫ ــﺎ ﺍﻃﻤﻴﻨ ــﺎﻥ ﺣﺎﺻﻞ ﻧﻤﺎﻳﺪ. ﺩﺍﺩﻩ ﻫ ــﺎﻱ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨﺪﻱ ﺍﺯ 
ﻃﺮﻳ ــﻖ ﭘﺮﺳ ــﺶ ﻧﺎﻣﻪ ﻭ ﻧﻴ ــﺰ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺪﺍﻳﺖ ﺷ ــﺪﻩ 
ﺣﻀﻮﺭﻱ ﺑﺎ ﻣﺴ ــﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ ﺟﻤﻊ ﺁﻭﺭﻱ ﺷ ــﺪ. ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
ﺣﺎﻭﻱ 91 ﺳﺆﺍﻝ ﺑﻮﺩ ﻭ ﺍﻣﺘﻴﺎﺯﺩﻫﻲ ﺑﻪ ﺭﻭﺵ ﻟﻴﻜﺮﺕ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪ. 
ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﺍﻋﺘﺒﺎﺭ ﻭ ﺭﻭﺍﻳﻲ، ﭘﺮﺳ ــﺶ ﻧﺎﻣﻪ ﺑﻪ ﺭﻭﻳﺖ 01 ﺗﻦ ﺍﺯ 
ﻣﺘﺨﺼﺼﻴﻦ ﺭﺳ ــﻴﺪ ﻭ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺖ. ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺯﻣﺎﻥ 
ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺪﺍﻳﺖ 
ﺷ ــﺪﻩ ﺣﻀﻮﺭﻱ ﻭ ﻃﺮﺍﺣﻲ ﺟﺪﻭﻝ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﮔﺮﺩﺁﻭﺭﻱ ﺷ ــﺪ. 
ﺳ ــﭙﺲ ﺩﺍﺩﻩ ﻫﺎﻱ ﺟﻤﻊ ﺁﻭﺭﻱ ﺷ ــﺪﻩ، ﺩﺳﺘﻪ ﺑﻨﺪﻱ ﻭ ﺩﺭ ﻓﺮﻡ ﻫﺎﻱ 
ﻃﺮﺍﺣﻲ ﺷﺪﻩ ﻭﺍﺭﺩ ﻭ ﺗﻮﺳﻂ ﻧﺮﻡ ﺍﻓﺰﺍﺭﻫﺎﻱ lecxE ﻭ SSPS ﻭ ﺍﺯ 
ﻃﺮﻳﻖ ﺁﺯﻣﻮﻥ ﻫﺎﻱ t ﻭ noxocliW, … ﭘﺲ ﺍﺯ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ، 
ﺍﻧﺤﺮﺍﻑ ﻣﻌﻴﺎﺭ ﻭ ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﮔﺮﺩﻳﺪﻧﺪ.
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺭﻳﺎﻟﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﺩﺭﺁﻣﺪ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺭﺍ ﺩﺭ ﺑﺮ 
ﻣﻲ ﮔﻴﺮﺩ، ﺩﺭ ﻃﻮﻝ ﻳﻜﺴﺎﻝ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ )ﺑﻬﻤﻦ58-4831(، 
ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺍﺯ ﻣﺤﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺩﺭﻳﺎﻓﺘﻲ ﻫﺎﻱ ﺣﺎﺻﻞ 
ﺍﺯ ﻓﺮﻭﺵ ﺩﺍﺭﻭ ﻭ ﻟﻮﺍﺯﻡ ﻭ ﻣﻌﺎﺩﻝ 095,1 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺭﻳﺎﻝ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ. 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻧﻴﺰ ﺷﺎﻣﻞ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺧﺮﻳﺪ ﺩﺍﺭﻭ ﻣﻌﺎﺩﻝ ﻣﺒﻠﻎ 144,3 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ 
ﺭﻳﺎﻝ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ ﺷ ــﺎﻣﻞ ﺣﻘﻮﻕ ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﭘﺮﺳﻨﻞ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﻌﺎﺩﻝ 493 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺭﻳﺎﻝ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ 
ﺷﺎﻏﻞ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ 9 ﻧﻔﺮ ﺑﺎ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ 
1ﻧﻔ ــﺮ ﺯﻳﺮﺩﻳﭙﻠﻢ، 5 ﺩﻳﭙﻠﻢ، 1ﻓﻮﻕ ﺩﻳﭙﻠﻢ ﻭ 2 ﺩﻛﺘﺮ ﺩﺍﺭﻭﺳ ــﺎﺯ ﻛﻪ 
ﺟﺰء ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﺍﺯ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺣﻘﻮﻕ ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ 
ﺧ ــﻮﺩ ﺭﺍ ﺩﺭﻳﺎﻓ ــﺖ ﻣﻲ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﻧﺪ. ﺩﺭ ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ، 
ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺍﺯ ﻣﺤﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺒﻠﻎ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 
ﺑﻮﺩ ﻛﻪ ﺍﺯ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺩﺭﻳﺎﻓﺖ ﻣﻲ ﻧﻤﻮﺩ ﻛﻪ 
ﻣﻌﺎﺩﻝ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 001 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺭﻳﺎﻝ ﺑﻮﺩ. ﺍﻳﻦ ﺩﺭ ﺣﺎﻟﻲ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺍﻱ ﺭﺍ ﺑﺎﺑﺖ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﻣﺘﻘﺒﻞ ﻧﻤﻲ ﺷ ــﺪ. ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ 41 ﻧﻔﺮ ﺑﺎ 
ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ: 6 ﺩﻳﭙﻠﻢ، 6 ﻟﻴﺴﺎﻧﺲ ﻭ 2 ﺩﻛﺘﺮ ﺩﺍﺭﻭﺳﺎﺯ ﺑﻮﺩﻧﺪ. 
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻱ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ …
D
wo
ln
ao
ed
 d
orf
m
hj 
i.a
mu
a.s
i.c
a r
9 t
01:
RI 
TD
no 
S 
nu
ad
S y
pe
met
eb
3 r
 dr
02
71
83(
21 )
1؛ 
83
ﺖ 8
ﻼﻣ
ﺖ ﺳ
ﻳﺮﻳ
ﻣﺪ
36
ﺍﻳﻦ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺟﺰ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ 
ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﻨﺪ ﻭ ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﺩﺭﻳﺎﻓﺘﻲ ﺍﺯ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻧﺪﺍﺷﺘﻨﺪ. ﺁﺯﻣﻮﻥ 
ﺁﻣﺎﺭﻱ ﻭﻳﻠﻜﺎﻛﺴﻮﻥ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ ﻃﻮﺭ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺩﺍﺷ ــﺘﻪ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
ﺍﺳﺖ )840.0=P(.
ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺩﺭ ﻃﻮﻝ ﻳﻜﺴﺎﻝ ﭘﻴﺶ 
ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ 986,45 ﻧﺴ ــﺨﻪ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ 164,22 ﻧﺴ ــﺨﻪ 
ﺁﻥ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺳ ــﺮﭘﺎﻳﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﮕﺎﻩ ﻫﺎ ﻭ 822,23 ﻧﺴ ــﺨﻪ 
ﺁﻥ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺑﺴ ــﺘﺮﻱ ﺩﺭ ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺑﻮﺩﻩ 
ﺍﺳ ــﺖ. ﺩﺭ ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴ ــﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﭼﺸ ــﻢ ﮔﻴﺮﻱ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ 
ﻛﻪ ﺟﻤﻊ ﻧﺴ ــﺨﻪ ﻫﺎﻱ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷ ــﺪﻩ 151,011 ﻧﺴﺨﻪ ﺑﻮﺩﻩ ﻛﻪ 
222,92 ﻧﺴ ــﺨﻪ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺳﺮﭘﺎﻳﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﮕﺎﻩ ﻭ ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ 
ﻭ 929,08 ﻧﺴ ــﺨﻪ ﻣﺘﻌﻠ ــﻖ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺑﺴ ــﺘﺮﻱ ﺩﺭ ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻱ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ. ﺁﺯﻣﻮﻥ ﺁﻣﺎﺭﻱ ﻭﻳﻠﻜﺎﻛﺴﻮﻥ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ 
ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ 
ﻃﻮﺭ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ 
ﻛﻪ P ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻛﻞ ﻧﺴ ــﺦ 200.0، ﻧﺴ ــﺦ ﺳﺮﭘﺎﻳﻲ 
140.0 ﻭ ﻧﺴﺦ ﺑﺴﺘﺮﻱ 200.0 ﺑﻪ ﺩﺳﺖ ﺁﻣﺪﻩ ﺍﺳﺖ.
ﺑﻴﻦ ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ، ﺗﻔﺎﻭﺕ ﭼﺸﻢ ﮔﻴﺮﻱ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ 
ﻛﻪ ﻃﺒﻖ ﺍﻇﻬﺎﺭﺍﺕ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻣﺤﺎﺳﺒﺎﺕ ﺍﻧﺠﺎﻡ 
ﺷﺪﻩ، ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺭﻭﺯﺍﻧﻪ ﺣﺪﻭﺩ 552 ﺩﻗﻴﻘﻪ 
ﻭ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 0518 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺯﻣﺎﻥ ﻣﻔﻴﺪ ﺻﺮﻑ ﺍﻣﻮﺭ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻣﻲ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ، ﻛﻪ ﺍﻳﻦ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ 
ﺭﻭﺯﺍﻧ ــﻪ 54 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﻭ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 0381 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳ ــﺖ. 
ﺍﻳ ــﻦ ﺯﻣﺎﻥ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺻﺮﻑ ﺍﻣﻮﺭﻱ ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ 
ﺑ ــﺎ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ، ﻣﻼﻗﺎﺕ ﺑﺎ ﻭﻳﺰﻳﺘﻮﺭﻫﺎﻱ ﺷ ــﺮﻛﺖ، 
ﻣﻜﺎﺗﺒﻪ ﺑﺎ ﺩﺍﻧﺸ ــﮕﺎﻩ، ﺍﻧﺒﺎﺭﮔﺮﺩﺍﻧﻲ، ﺭﺳ ــﻴﺪﮔﻲ ﺑﻪ ﺍﻣﻮﺭ ﭘﺮﺳﻨﻞ، 
ﺑﺮﮔﺰﺍﺭﻱ ﻛﻤﻴﺘﻪ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ، ﺭﺳ ــﻴﺪﮔﻲ ﺑﻪ ﺍﺳ ــﻨﺎﺩ ﻣﺎﻟﻲ، ﺑﺮﺭﺳﻲ 
ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ ﺍﺭﺳﺎﻟﻲ ﺍﺯ ﺷﺮﻛﺖ ﻫﺎ، ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﺍﺭﺑﺎﺏ ﺭﺟﻮﻉ، 
ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﻧﻈﺮﺍﺕ ﻣﺴ ــﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ، ﻣﻜﺎﺗﺒﻪ ﺑﺎ ﺷﺮﻛﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﻣﻲ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﺯ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ 
ﻧﻴﺰ ﻛﺎﺳ ــﺘﻪ ﺷﺪﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﭘﺲ ﺍﺯ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﻧﻈﺮﺍﺕ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ، ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ 
ﺑﻪ ﺍﺭﺑﺎﺏ ﺭﺟﻮﻉ، ﻣﻜﺎﺗﺒﻪ ﺑﺎ ﺩﺍﻧﺸﮕﺎﻩ ﻣﺤﺪﻭﺩ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ﺁﺯﻣﻮﻥ 
ﺁﻣﺎﺭﻱ ﻭﻳﻠﻜﺎﻛﺴ ــﻮﻥ ﻧﺸ ــﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﺑﻴﻦ ﺯﻣﺎﻥ ﺭﻭﺯﺍﻧﻪ ﺻﺮﻑ 
ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﺧﺘﻼﻑ 
ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ )900.0=P( ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﺩ.
ﻣﻘﺎﻳﺴ ــﻪ ﻣﻴ ــﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨ ــﺪﻱ ﻛﺎﺭﻛﻨ ــﺎﻥ ﺍﺯ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺁﺯﻣﻮﻥ 
ﺁﻣ ــﺎﺭﻱ tset-T، ﺩﺭ ﺑﻌﻀﻲ ﻣﻮﺍﺭﺩ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭ ﺭﺍ ﻧﺸ ــﺎﻥ 
ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ، ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ: ﺗﺤﻮﻳﻞ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ )900.0=P(، 
ﺗﺤﻮﻳﻞ ﻫﻤﻪ ﺍﻗﻼﻡ ﺩﺭﺧﻮﺍﺳ ــﺖ ﺷ ــﺪﻩ )510.0=P(، ﻣﻨﺎﺳﺐ 
ﺳﻮﮔﻨﺪ ﺗﻮﺭﺍﻧﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ
ﺟﺪﻭﻝ 1: ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺭﻳﺎﻟﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﻴﺶ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ: 68-4831
Pﺳﺎﻝ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱﺳﺎﻝ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ
5850.0000,000,602,1623,552,095,1ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ
--732,406,144,3ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺧﺮﻳﺪ ﺩﺍﺭﻭ
--825,641,493ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ
-000,000,602,1934,594,542,2ﻣﺎﺑﻪ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺩﺭﺁﻣﺪ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ
ﺟﺪﻭﻝ 2: ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻭ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ: 68-4831
ﺩﻛﺘﺮﻱﻟﻴﺴﺎﻧﺲﻓﻮﻕ ﺩﻳﭙﻠﻢﺩﻳﭙﻠﻢﺯﻳﺮ ﺩﻳﭙﻠﻢﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ
2-1519ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ
26-6-41ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ
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ﺑ ــﻮﺩﻥ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺩﺍﺭﻭﻫ ــﺎ )800.0=P(، ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﺑﻮﺩﻥ ﻛﻴﻔﻴﺖ 
ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ )40.0=P(، ﺗﻼﺵ ﺑﺮﺍﻱ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
)330.0=P(، ﭘﺬﻳﺮﺵ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎﺩﺍﺕ ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
)510.0=P(، ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﺗﺠﺰﻳﻪ ﻭ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺸﻜﻼﺕ )920.0=P(، 
ﻧﺤﻮﻩ ﺑﺮﺧﻮﺭﺩ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ )900.0=P(، ﻋﺪﻡ ﺗﺤﻮﻳﻞ 
ﺩﺍﺭﻭﻱ ﺗﺎﺭﻳﺦ ﮔﺬﺷ ــﺘﻪ )300.0=P(، ﻓﺮﺍﻫﻢ ﻧﻤﻮﺩﻥ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ 
ﻛﻤﻴ ــﺎﺏ ﻣﻮﺭﺩ ﻧﻴ ــﺎﺯ )600.0=P( ﻭ ﺩﺭ ﺑﻌﻀﻲ ﻣﻮﺍﺭﺩ ﻧﻴﺰ ﻗﺒﻞ ﻭ 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭ ﻧﺪﺍﺭﻧﺪ، ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ: ﺗﺤﻮﻳﻞ 
ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎ، ﺍﻋﻤﺎﻝ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎﺩﻫﺎ ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ، 
ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﻮﺟﻮﺩﻱ ﺩﺍﺭﻭ، ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳﺎﻧﻲ 
ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﻮﺟﻮﺩﻱ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ، ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳ ــﺎﻧﻲ ﺩﻗﻴﻖ 
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄ ــﻪ ﺑﺎ ﻣﻮﺟﻮﺩﻱ ﺩﺍﺭﻭ، ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳ ــﺎﻧﻲ ﺩﻗﻴﻖ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ 
ﻣﻮﺟﻮﺩﻱ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ، ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﻓﻨﻲ ﻣﺴﺌﻮﻝ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﻫﻤﻜﺎﺭﻱ 
ﺑﺎ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ، ﺳﺎﺯﮔﺎﺭﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﺎ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ.
ﺑﺤﺚ ﻭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮﻱ
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄ ــﻪ ﺑ ــﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺭﻳﺎﻟﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒ ــﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﺟﺮﺍﻱ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ، ﺑﺤ ــﺚ ﺩﺭﺁﻣﺪ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﻄﺮﺡ 
ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﺯ ﻓﺮﻭﺵ ﺩﺍﺭﻭ ﻭ 
ﻟﻮﺍﺯﻡ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻣﻜﺎﻥ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺣﺎﺻﻞ 
ﻣﻲ ﺷﺪ. ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺧﺮﻳﺪ ﺩﺍﺭﻭ ﻭ ﻟﻮﺍﺯﻡ 
ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺣﻘﻮﻕ ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺷﺎﻏﻞ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. 
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻭ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﺁﻧﻬﺎ 
ﻣﻄ ــﺮﺡ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﺪ. ﺩﺭﺁﻣﺪ ﻗﺒ ــﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔ ــﺬﺍﺭﻱ، ﺗﻔﺎﻭﺕ 
ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺑﺎ ﻫﻢ ﻧﺪﺍﺭﻧﺪ )5850.0=P(. ﺍﻳﻦ ﺩﺭ ﺣﺎﻟﻲ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ 
ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺭﺁﻣﺪ ﻛﺴﺐ ﺷﺪﻩ ﺑﺎﻳﺪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﺭﺍ ﻧﻴﺰ ﭘﻮﺷ ــﺶ ﻣﻲ ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳﺖ ﻭﻟﻲ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﻳﻦ ﺩﺭﺁﻣﺪ 
ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ ﺳ ــﻮﺩ ﺧﺎﻟﺺ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺍﺯ ﻣﺤﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﻣﻌﺎﺩﻝ 
ﻣﺒﻠﻎ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻣﻲ ﺷﻮﺩ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻧﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺳﻮﺩ ﻛﺴﺐ ﻧﻨﻤﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ ﺑﻠﻜﻪ ﺿﺮﺭ 
ﻣﻲ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ ﺍﻳﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺍﺿﺎﻓﻲ ﺍﺯ ﺳ ــﺎﻳﺮ ﻓﺼﻮﻝ ﺍﺯ 
ﻗﺒﻴﻞ ﺣﻮﺍﺩﺙ ﺗﺮﺍﻓﻴﻜﻲ، ﻛﻤﻚ ﺳﺮﺍﻧﻪ ﺁﻣﻮﺯﺵ، ﻓﺎﻟﻮپ )ﻛﻨﺘﺮﻝ 
ﺟﻤﻌﻴﺖ، ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮﺍﺩﻩ(، ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﺧﺎﺹ )ﺳ ــﺮﻃﺎﻥ، ﺩﻳﺎﻟﻴﺰ، 
SM(، ﺍﺑ ــﻼﻍ ﺍﻋﺘﺒﺎﺭ ﺟﺎﺭﻱ، ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺍﺧﺘﺼﺎﺻﻲ ﻭ ﺳ ــﺎﻳﺮ ﺗﺄﻣﻴﻦ 
ﻣﻲ ﺷﺪﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﺑﺮﺍﺳﺎﺱ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ، ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺍﺯ ﻧﻈﺮ 
ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺭﻳﺎﻟﻲ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭ ﺑﻪ ﻧﻔﻊ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧ ــﻪ ﺑﻮﺩﻩ، ﺯﻳﺮﺍ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ 
ﺍﻳﻨﻜ ــﻪ ﻫﻴﭻ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺍﻱ ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﺯ ﻃﺮﻑ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ 
ﺻ ــﻮﺭﺕ ﻧﻤﻲ ﮔﻴﺮﺩ ﺑﻠﻜﻪ ﻣﻨﺒﻊ ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭ ﺧﻮﺑﻲ ﻧﻴﺰ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ.
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻓﺎﻟﺰﭼﺰچ )hcruhC sllaF( ﺩﺭ 
ﺍﻳﺎﻟﺖ ﺍﺳﭙﻦ )nepsA(، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺭﺍ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻭ ﺍﻋﻼﻡ ﻛﺮﺩﻩ 
ﺍﺳ ــﺖ، ﭘﺲ ﺍﺯ ﻋﻘﺪ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، 
ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺍﺯ 4.2 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 5002 ﺑﻪ 01 
ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 8002 ﺭﺳﻴﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ]11[
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻱ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ …
ﺟﺪﻭﻝ 3: ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ: 68-4831
Pﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺦ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪﻧﺴﺦ
ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ
140.071.534257.1781ﺳﺮﭘﺎﻳﻲ
200.081.447676.5862ﺑﺴﺘﺮﻱ
340.052.971924.7554ﻛﻞ
ﺟﺪﻭﻝ 4: ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﺁﻣﺎﺭﻱ ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ: 68-4831
ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ
166.172ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺭﻭﺯﺍﻧﻪ )ﺩﻗﻴﻘﻪ(
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ﻫﻤﭽﻨﻴ ــﻦ ﺑﻨ ــﺎ ﺑﻪ ﮔﻔﺘ ــﻪ ﻣﻮﮔﻴ ــﻦ، ﺩﺭﺁﻣﺪ ﺟﻬﺎﻧ ــﻲ ﺑﺮﺍﻱ 
ﻛﺎﺭﺧﺎﻧﻪ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺳ ــﺎﺯﻱ ﻛﻪ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﺷ ــﺪﻩ ﺍﻧﺪ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 4002 
ﺣﺪﻭﺩ 001 ﺑﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺑﻮﺩﻩ ﻛﻪ ﺩﺭ ﺳ ــﺎﻝ 9002 ﺑﺎ ﻧﺮﺥ ﺭﺷ ــﺪ 
8.01 ﺩﺭﺻﺪ ﺑﻪ 861 ﺑﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺭﺳﻴﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ]21[
ﺁژﺍﻧﺲ ﺟﻬﺎﻧﻲ ﮔﺎﺭﺗﻨﺮ ﺍﻋﻼﻡ ﺩﺍﺷ ــﺘﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ 
ﻛﻪ ﺍﺯ ﺍﺳ ــﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺗﻜﻨﻮﻟﻮژﻱ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ 
ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﻧﺪ ﺗﻮﺍﻧﺴﺘﻪ ﺍﻧﺪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻳﺸﺎﻥ ﺭﺍ 55-53 ﺩﺭﺻﺪ ﻛﺎﻫﺶ 
ﺩﻫﻨﺪ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺩﺭﺁﻣﺪﺷﺎﻥ ﺍﺯ 521 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 002 ﺑﻪ 005 
ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺩﻻﺭ ﺩﺭ ﺳ ــﺎﻝ 5002 ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﺄﻳﻴﺪﻱ ﺑﺮ 
ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ]31[
ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺩﻻﻳﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ ﺳﻌﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺩﺍﺧﻠ ــﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺑﻴ ــﺮﻭﻥ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﻛﺮﺩﻩ ﻭ ﺗ ــﺎ ﺣﺪ ﺍﻣﻜﺎﻥ 
ﺑﺪﻧﻪ ﺧﻮﺩ ﺭﺍ ﻛﻮﭼﻚ ﺳ ــﺎﺯﻧﺪ. ﮔﻠﺪﺍﺳﻤﻴﺖ ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﺩﻻﻳﻞ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﺍﺯ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺷ ــﺮﺡ ﺫﻳﻞ ﻧﺎﻡ 
ﻣﻲ ﺑﺮﺩ: ﻛﺎﻫ ــﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ، ﺍﻳﺠﺎﺩ ﺯﻣﻴﻨﻪ ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﺑﺮﺍﻱ ﺗﻐﻴﻴﺮﺍﺕ 
ﺩﺍﺧﻠ ــﻲ، ﻣﺤﺪﻭﺩﻳﺖ ﻣﻨﺎﻳﻊ ﻣﺎﻟﻲ ﻭ ﺳ ــﺮﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎﻱ ﻣﻮﺭﺩ ﻧﻴﺎﺯ ﻛﻪ 
ﻫﺮ 4 ﻣﻮﺭﺩ ﺫﻛﺮ ﺷ ــﺪﻩ ﺗﻮﺳ ــﻂ ﮔﻠﺪ ﺍﺳﻤﻴﺖ ﺩﺭ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ 
ﺷﺪﻩ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻭ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ]41[
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺫﻛﺮ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﺭﻭﻳﻴﻦ ﺗﻦ ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ 
ﻭ ﺍﺳ ــﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑ ــﻊ ﺑ ــﺎ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﻣﻮﺭ ﺑ ــﻪ ﺑﺨﺶ ﺧﺼﻮﺻﻲ 
ﺩﺭ ﺷ ــﺒﻜﻪ ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺖ ﻭ ﺩﺭﻣﺎﻥ ﺍﻟﻴﮕﻮﺩﺭﺯ ﻧﻴﺰ، ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻣﺜﺒﺖ ﻋﻘﺪ 
ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻭﺍﺣﺪﻫﺎﻱ ﺁﺯﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻩ ﻭ ﺭﺍﺩﻳﻮﻟﻮژﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ 
ﺍﻣﺎﻡ ﺻ ــﺎﺩﻕ)ﻉ( ﺍﻟﻴﮕ ــﻮﺩﺭﺯ ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﺧﺼﻮﺻﻲ ﺭﺍ ﺑﺎ ﻣﻘﺎﻳﺴ ــﻪ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻭ ﺩﺭﺁﻣﺪﻫﺎﻱ ﺍﻳﻦ ﻭﺍﺣﺪﻫﺎ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻋﻘﺪ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ 
ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳﺖ. ]51[
ﺩﺭ ﺗﺄﻳﻴ ــﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫ ــﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷ ــﺪﻩ، ﻣﻨﺎﻓﻊ ﺣﺎﺻﻞ ﺍﺯ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﻟﻮﺍﻧ ــﻲ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ: ﺍﺳ ــﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺳﺒﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﻛﺎﻫﺶ ﺭﻳﺴﻚ ﺍﺯ ﻃﺮﻳﻖ 
ﺷ ــﺮﻳﻚ ﺷﺪﻥ ﺑﺎ ﻳﻚ ﻭﺍﺣﺪ ﺩﻳﮕﺮ ﺩﺭ ﻣﺤﻴﻂ ﺗﺠﺎﺭﻱ ﻧﺎﻣﻄﻤﺌﻦ، 
ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﺸﺘﺮﻱ ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ. ]6[
ﻃﻲ ﭘﮋﻭﻫﺸ ــﻲ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ "ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ" ﺭﺍﺑﺮﺕ ﻟﻮﺳ ــﻴﺮ ﺑﻴﺎﻥ 
ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ، ﺑﺎ ﺍﺳ ــﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺭﻭﺵ ﻫ ــﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﻭ ﺩﺭ 
ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻣﺆﺛﺮ ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ، ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠ ــﻪ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺑﻪ ﻣﻘﻴ ــﺎﺱ ﺭﺍ ﻧﻴﺰ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻭ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺭﺍ ﻛﺎﻫﺶ ﺩﺍﺩ. ]8[ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺣﺎﺻﻞ ﺍﺯ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ 
ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺍﻳﻦ 
ﻣﺮﻛﺰ ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ ﺧﺮﻳﺪ ﺩﺍﺭﻭ ﻭ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ ﻭ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺗﻮﺳ ــﻂ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺍﺧﺬ 
ﻣﺒﻠﻐ ــﻲ ﺑﺎﺑﺖ ﺍﺟﺎﺭﻩ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ ﻣﻜﺎﻥ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻧﻴﻢ ﻋﻼﻭﻩ 
ﺑﺮ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﺩﺭ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭﻱ ﺍﺯ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﻧﻤﺎﺋﻴﻢ، ﺟﻠﻮﻱ 
ﺿﺮﺭ ﭘﻴﺸ ــﻴﻦ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺭﺍ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻭ ﺳ ــﻮﺩ ﻧﻴﺰ ﻛﺴﺐ ﻧﻤﺎﺋﻴﻢ ﺑﻪ 
ﻃ ــﻮﺭﻱ ﻛ ــﻪ ﺑﻪ ﮔﻔﺘﻪ ﻣﺪﻳﺮ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﺯ ﻣﺤﻞ ﺳ ــﻮﺩ ﺣﺎﺻﻠﻪ ﺍﺯ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻱ ﺟﺪﻳﺪﻱ ﺩﺭ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺭﺍﻩ ﺍﻧﺪﺍﺯﻱ ﻧﻤﻮﺩﻩ 
ﻭ ﻧﻴﺰ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺑﺪﻫﻲ ﻫﺎﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺑﻪ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ 
ﺳﻮﮔﻨﺪ ﺗﻮﺭﺍﻧﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ
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ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻱ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ …
ﺭﺍ ﭘﺮﺩﺍﺧ ــﺖ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﻧ ــﺪ ﭼﺮﺍ ﻛ ــﻪ ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔ ــﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ ﺩﻟﻴﻞ 
ﺑﺪﻫﻲ ﻫﺎﻱ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭ ﺯﻳﺎﺩ ﺑﻪ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ، ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ 
ﺍﺯ ﻃ ــﺮﻑ ﺑﺮﺧ ــﻲ ﺍﺯ ﺁﻧﻬﺎ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺤﺮﻳﻢ ﻗ ــﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻭ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ 
ﺩﻟﻴﻞ ﺗﻌ ــﺪﺍﺩ ﺍﻗﻼﻡ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﻣﻮﺟﻮﺩ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﺤﺪﻭﺩ ﺑﻮﺩﻩ 
ﻭ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﭘﺎﺳ ــﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﺑﺴﻴﺎﺭﻱ ﺍﺯ ﺗﻘﺎﺿﺎﻫﺎﻱ ﻣﺮﺍﺟﻌﻴﻦ ﺭﺍ 
ﻧﺪﺍﺷﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ﺷﺎﻫﺪ ﺍﻳﻦ ﻣﺎﺟﺮﺍ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﺍﻧﺪﻙ ﻧﺴﺨﺔ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ 
ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄ ــﻪ ﺑ ــﺎ ﻫﺰﻳﻨ ــﻪ ﭘﺮﺳ ــﻨﻠﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒ ــﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ 
ﺍﺟ ــﺮﺍﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔ ــﺮﻱ، ﻫﻤﺎﻥ ﻃﻮﺭ ﻛ ــﻪ ﺍﺯ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎﻱ 
ﭘﮋﻭﻫ ــﺶ ﺩﺭﻳﺎﻓﺖ ﻣﻲ ﺷ ــﻮﺩ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ 
ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 23 ﻣﻴﻠﻴﻮﻥ ﺭﻳﺎﻝ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ ﻛﻪ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﻭﺍﮔ ــﺬﺍﺭﻱ ﺍﻳﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺑﻪ ﺩﻟﻴﻞ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺯﻳﺮ 
ﻧﻈﺮ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﻨﺪ ﻭ ﺍﺯ ﺷﺮﻛﺖ ﺣﻘﻮﻕ ﺩﺭﻳﺎﻓﺖ 
ﻣﻲ ﺩﺍﺭﻧﺪ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺻﻔﺮ ﻣﻲ ﺭﺳ ــﺪ. ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎ ﻛﻪ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺣﻘﻮﻕ ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺑﺨ ــﺶ ﻋﻤﺪﻩ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﻫﺮ 
ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺍﺯ ﻧﻈﺮ ﺗﺄﻣﻴﻦ 
ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ ﺍﺯ ﺧﺎﺭﺝ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺣﺬﻑ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﭘﺮﺳﻨﻠﻲ ﺍﺯ 
ﻟﻴﺴﺖ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻧﻔﻊ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﻃﻲ ﭘﮋﻭﻫﺸ ــﻲ ﻭﺯﻳﺮﻱ ﻭ ﻋﺮﺑﻲ ﺍﺯ ﺩﻻﻳﻞ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﻪ 
ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﻋﻤﻠﻴﺎﺗﻲ ﻭ ﺍﺯ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﻪ ﺑﻬﺒﻮﺩ 
ﻧﺘﺎﻳ ــﺞ ﻣﺎﻟﻲ )ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺳ ــﺮﺑﺎﺭ، ﻛﺎﻫ ــﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ، 
ﻛﺎﻫﺶ ﺳ ــﺮﻣﺎﻳﻪ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻧﺮﺥ ﺑﺎﺯﺩﻩ( ﺍﺷﺎﺭﻩ ﻧﻤﻮﺩﻩ ﺍﻧﺪ ﻭ ﺍﻳﻨﻜﻪ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻣﻨﺠﺮ ﺷ ــﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ]61[ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﻴﺰ ﺍﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮﻉ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺍﺛﺒﺎﺕ ﺭﺳﺎﻧﺪ.
ﻛﻴﺎﻧﻤﻬﺮ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺍﻱ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ "ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺍﺛﺮ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ 
ﺑﺮ ﺑﻬﺮﻩ ﻭﺭﻱ ﺩﺭ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺳ ــﻬﺎﻣﻲ ﺗﻮﻟﻲ ﭘ ــﺮﺱ - ﺩﻱ ﻣﺎﻩ08" 
ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮﻱ ﻧﻤﻮﺩ ﻛﻪ ﺍﺳ ــﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ.]2[
ﺩﺭ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺫﻛﺮ ﺷ ــﺪﻩ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ، ﻣﻨﺎﻓﻊ ﺣﺎﺻﻞ 
ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﻟﻮﺍﻧﻲ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ ﻛﻪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺳﺒﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﻛﺎﻫﺶ ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﺷﺮﻛﺖ، 
ﺍﻳﺠ ــﺎﺩ ﺣ ــﺲ ﺭﻗﺎﺑﺖ ﺩﺭ ﻗﺴ ــﻤﺖ ﻫﺎﻱ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺷ ــﺮﻛﺖ ﻛﻪ 
ﻧﺎﻛﺎﺭﺁﻣﺪﻱ ﻣﺤﺴﻮﺱ ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﺩ، ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ. ]6[
ﺗﻨﻬﺎﻳ ــﻲ ﺍﺫﻋﺎﻥ ﺩﺍﺭﺩ ﻛﻪ ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ 
ﻋﺒﺎﺭﺗﺴﺖ ﺍﺯ: ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ... ]7[ ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﻳﻜﻲ 
ﺍﺯ ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴﺎﻧﻴﺴﺖ ﻭ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻧﻴﺮﻭ 
ﻭ ﭘﺮﺩﺍﺧﺖ ﺣﻘﻮﻕ ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﺮ ﻋﻬﺪﻩ ﺷﺮﻛﺖ 
ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﺪ، ﺑﺤﺚ ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺄﻳﻴﺪ 
ﻗﺮﺍﺭ ﻣﻲ ﮔﻴﺮﺩ.
ﺷ ــﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺭ ﺍﺛﺮ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ 
ﻛﺎﻫ ــﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﺭﺍ ﺑﺮﺍﻳﺴ ــﻮﻥ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴ ــﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ: 
ﭼﮕﻮﻧﮕ ــﻲ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫ ــﺎ، ﻧﺘﺎﻳ ــﺞ ﻣﻄﻠ ــﻮﺏ )ﺣﺎﺻﻠﻪ(، 
ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪ ﺍﺳ ــﺘﺨﺪﺍﻡ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﭘﺮﺳﻨﻠﻲ، 
ﻛﻤﻴﺖ ﻭ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ ﺷﺎﻏﻞ ﺩﺭ ﺑﺨﺶ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﺷﺪﻩ 
ﺑﻪ ﭘﻴﻤﺎﻧﻜﺎﺭ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﭘﻨﻬﺎﻧﻲ )ﺍﺳ ــﺘﻬﻼﻙ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺳ ــﺮﺑﺎﺭ(، 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺁﻣﻮﺯﺵ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ. ]71[ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﻴﺰ ﻧﺸﺎﻥ 
ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ 
ﺍﺯ ﺳ ــﻮﻱ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ ﺣﻘﻮﻕ 
ﻭ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺣﺬﻑ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻋﻼﻭﻩ 
ﺑﺮ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻛﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ، ﺩﺭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻧﻴﺰ 
ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ.
ﺩﺭﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻭ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ 
ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ، ﭘﻴﺶ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 9 
ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺷﺘﻪ: ﻳﻚ ﻧﻔﺮ ﺑﺎ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﺯﻳﺮ ﺩﻳﭙﻠﻢ، 5 ﺩﻳﭙﻠﻢ، 
1 ﻓﻮﻕ ﺩﻳﭙﻠﻢ ﻭ 2 ﺩﻛﺘﺮ ﺩﺍﺭﻭﺳﺎﺯ ﻣﺸﻐﻮﻝ ﺑﻪ ﻛﺎﺭ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﻧﺪ ﻛﻪ ﺍﻳﻦ 
ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ 41 ﻧﻔﺮ ﻣﻲ ﺭﺳﺪ: 6 ﺩﻳﭙﻠﻢ، 6 ﻟﻴﺴﺎﻧﺲ 
ﻭ 2 ﺩﻛﺘﺮ ﺩﺍﺭﻭﺳﺎﺯ. ﻣﺴﻠﻤًﺎ ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﺑﺪ، 
ﺳﺮﻋﺖ ﭘﺎﺳ ــﺦ ﺩﻫﻲ ﺑﻪ ﺩﺭﺧﻮﺍﺳ ــﺖ ﻫﺎﻱ ﺍﺭﺑﺎﺏ ﺭﺟﻮﻋﺎﻥ ﻭ 
ﺑﺨﺶ ﻫ ــﺎ ﻧﻴﺰ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﻳﺎﻓ ــﺖ. ﻫﻤﺎﻥ ﻃﻮﺭ ﻛﻪ ﻣﻼﺣﻈﻪ 
ﻣﻲ ﺷ ــﻮﺩ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎ ﻛﻪ 
ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺗﺤﻮﻳﻞ ﻫﻤﻪ ﺍﻗﻼﻡ ﺩﺭﺧﻮﺍﺳﺖ ﺷﺪﻩ ﻭ ﺗﺤﻮﻳﻞ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ 
ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ ﺷ ــﺪﻩ ﺍﺳ ــﺖ. ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ 
ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻳﻲ ﺑﺎ ﺳ ــﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴ ــﻼﺕ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻜﺎﺭ ﮔﻤﺎﺭﺩﻩ، 
ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﻧﻴﺰ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺁﻥ ﺭﺍ 
ﺩﺭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺑﺮﺧﻮﺭﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﺗﺠﺮﻳﻪ ﻭ ﺗﺤﻠﻴﻞ 
ﻣﺸ ــﻜﻼﺕ، ﭘﺬﻳﺮﺵ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎﺩﺍﺕ ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ، 
ﺗﻼﺵ ﺑﺮﺍﻱ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺩﻳﺪ.
ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟ ــﻪ ﺍﻱ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺁﻣﺎﺩﮔ ــﻲ ﺑﺮﺍﻱ ﺣﻞ 
ﻣﺸ ــﻜﻼﺕ ﺍﺻﻠﻲ ﻭ ﺍﺳﺎﺳ ــﻲ ﺍﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ ﮔﻴ ــﺖ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ ﺩﺭ 
ﺗﺄﻳﻴ ــﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﺩﺳ ــﺖ ﺁﻣﺪﻩ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫ ــﺶ، ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﻧﺪ 
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ﻛﻪ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﻣﻮﺟﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﻭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﻭ ﺩﺭ ﻃﻮﻝ ﺳﺎﻝ ﺍﻭﻝ 000,95 
ﺩﻻﺭ ﺧﺎﻟﺺ ﺫﺧﻴﺮﻩ ﻣﺎﻟﻲ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ]81[
ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳ ــﻦ ﻣﺰﺍﻳ ــﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼ ــﺪﻱ ﺑﺮﺍﺳ ــﺎﺱ ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻋﺒﺎﺭﺗﺴ ــﺖ ﺍﺯ: ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ 
ﻋﻠﻲ ﺭﻏ ــﻢ ﻓﻘﺪﺍﻥ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﻛﺎﺭﻣﺎﻫﺮ ﻭ ﻳﺎ ﻓﻘﺪﺍﻥ ﻣﻬﺎﺭﺕ ﻛﺎﻓﻲ ﺩﺭ 
ﺁﻥ ﺯﻣﻴﻨﻪ، ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﻬﺮﻩ ﮔﻴﺮﻱ ﺍﺯ ﻣﺘﺨﺼﺼﺎﻥ ﺧﺎﺭﺝ ﺍﺯ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ 
ﺑ ــﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ. ]7[ ﺍﻳﻦ ﻣﻮﺿ ــﻮﻉ ﺑﺎ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻭ 
ﺳ ــﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﻜﺎﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷ ــﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺮﻛﺖ 
ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ.
ﺷ ــﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺭ ﺍﺛﺮ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﺭﺍ ﺑﺮﺍﻳﺴﻮﻥ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ: ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﻣﻄﻠ ــﻮﺏ )ﺣﺎﺻﻠﻪ(، ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪ ﺍﺳ ــﺘﺨﺪﺍﻡ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ، 
ﻛﻤﻴﺖ ﻭ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ ﺷﺎﻏﻞ ﺩﺭ ﺑﺨﺶ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﺷﺪﻩ ﺑﻪ 
ﭘﻴﻤﺎﻧﻜﺎﺭ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎﻱ ﺁﻣﻮﺯﺵ ﭘﺮﺳﻨﻞ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﺤﺮﻙ ﻭ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ 
ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻗﺪﺭﺕ ﺗﻐﻴﻴﺮ، ﺁﺯﺍﺩ ﺷ ــﺪﻥ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺍﺧﺘﺼﺎﺹ ﺑﻪ ﺩﻳﮕﺮ ﺍﻗﺪﺍﻣﺎﺕ ﺍﺻﻠﻲ ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ ﺳﻴﺎﺳﺖ ﮔﺬﺍﺭﻱ ﻭ 
ﻧﻈﺎﺭﺕ. ]71[ ﻫﻤﺎﻥ ﻃﻮﺭ ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﻴﺰ ﻧﺸ ــﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﻣﻮﺟﺐ ﺷﺪﻩ ﻛﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻛﺎﻫﺶ 
ﻭﻟﻲ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ ﺷ ــﺎﻏﻞ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧ ــﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﺑﺪ. ﺯﻳﺮﺍ 
ﺗﺄﻣﻴﻦ ﻧﻴﺮﻭﻱ ﺍﻧﺴ ــﺎﻧﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻪ ﻋﻬﺪﻩ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﺑﻮﺩﻩ 
ﻭ ﺟﺰ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻣﺤﺴ ــﻮﺏ ﻧﻤﻲ ﮔﺮﺩﻧﺪ. ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ 
ﺷ ــﺮﻛﺖ ﺗﻌﺎﻭﻧﻲ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺍﻱ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻧﺪﺍﺭﻧﺪ، ﺍﺯ ﺳ ــﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﺑﺎﻻﺗﺮﻱ ﺑﺮﺧﻮﺭﺩﺍﺭ 
ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﺗﻮﺍﻧﺴﺘﻪ ﺍﻧﺪ ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺧﻮﺏ ﻭ ﺑﺮﺧﻮﺭﺩ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺭﺿﺎﻳﺖ 
ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺭﺍ ﻧﻴﺰ ﺟﻠﺐ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ.
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ ﻭ ﭘﺲ 
ﺍﺯ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ، ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ ﻛﻪ ﺩﺭ ﺗﻤﺎﻡ ﻣﻮﺍﺭﺩ 
ﺍﺧﺘﻼﻑ ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﺩ. eulavP ﻛﻞ ﻧﺴ ــﺦ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ 200.0، ﻧﺴﺦ ﺳﺮﭘﺎﻳﻲ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ 140.0 ﻭ ﻧﺴﺦ 
ﺑﺴﺘﺮﻱ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ 200.0 ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ﺑﻨﺎﺑﺮﺍﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻲ ﮔﻴﺮﻳﻢ 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴ ــﺦ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻪ ﻣﻴﺰﺍﻥ 
ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﻲ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻭ ﭘﺎﺳ ــﺨﮕﻮﻱ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻱ ﺍﺯ 
ﻣﺮﺍﺟﻌﻴ ــﻦ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳ ــﺖ ﻛ ــﻪ ﺍﻳﻦ ﺑﻪ ﺩﻟﻴﻞ ﺍﻓﺰﺍﻳ ــﺶ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﺍﻗﻼﻡ 
ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﻣﻮﺟﻮﺩ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺟﻬﺖ 
ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﺍﺭﺑﺎﺏ ﺭﺟﻮﻉ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﮔﻠﺪﺍﺳ ــﻤﻴﺖ ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟ ــﻪ ﺍﻱ ﺗﺤ ــﺖ ﻋﻨ ــﻮﺍﻥ ﺗﺼﻤﻴﻢ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ، ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺩﻻﻳﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ ﺳﻌﻲ 
ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﻛﺮﺩﻩ 
ﻭ ﺗﺎ ﺣﺪ ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﺪﻧﻪ ﺧﻮﺩ ﺭﺍ ﻛﻮﭼﻚ ﺳﺎﺯﻧﺪ. ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﺩﻻﻳﻞ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﺍﺯ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺑﻪ ﺷ ــﺮﺡ 
ﺫﻳﻞ ﻧﺎﻡ ﺑﺮﺩ: ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺣﻴﺎﺗﻲ، ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ 
ﺿﻌﻴﻒ ﻭﺍﺣﺪﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ. ]41[ ﺍﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮﻉ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴ ــﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻛﻪ ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺑﻬﺒﻮﺩ 
ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻮﺭﺩ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ.
ﻫﻤﺎﻥ ﻃﻮﺭ ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﺑﺎ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ 
ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺦ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺑﻪ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﻲ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ ﻭ ﺍﻳﻦ ﺍﺛﺒﺎﺗﻲ ﺍﺳ ــﺖ ﺑﺮ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﻋﻤﻠﻜ ــﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻬﺒﻮﺩ 
ﻳﺎﻓﺘﻪ، ﭼﺮﺍﻛﻪ ﺑﺨﺶ ﺧﺼﻮﺻﻲ ﺑﻪ ﺩﻧﺒﺎﻝ ﻛﺴ ــﺐ ﺳﻮﺩ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
ﻭ ﺑﺎ ﭘﺎﺳ ــﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﺗﻘﺎﺿ ــﺎﻱ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻱ ﺍﺯ ﻣﺮﺍﺟﻌﻴﻦ، 
ﺳ ــﻮﺩ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻱ ﻛﺴ ــﺐ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﻧﻤﻮﺩ. ﺍﺯ ﻃﺮﻓﻲ ﺍﻃﺮﺍﻑ ﺍﻛﺜﺮ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻫﺎ ﺍﺯ ﺟﻤﻠﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻓﻴﺮﻭﺯﮔﺮ، ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻫﺎﻱ 
ﺑﺴﻴﺎﺭﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ ﻣﺮﺍﺟﻌﻴﻦ ﻭﺟﻮﺩ ﺩﺍﺭﻧﺪ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺑﺮﺍﻱ ﺟﺬﺏ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺑﻴﻤ ــﺎﺭﺍﻥ ﺗﻼﺵ ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﺪ ﻛﻪ 
ﺍﻳﻦ ﻣﺴ ــﺌﻠﻪ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ ﺳﻮﺩ ﺑﺮﺍﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﺮﺍﺟﻌﻴﻦ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻭ ﻧﻴﺰ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺭﺍ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺩﺍﺩ.
ﺳ ــﻨﺠﺶ ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳ ــﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺩﺭ 
ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﺴ ــﺎﺋﻞ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒ ــﻞ ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ، ﺍﺧﺘﻼﻑ 
ﻣﻌﻨﻲ ﺩﺍﺭﻱ ﺭﺍ ﻧﺸﺎﻥ ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳﺖ. ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ ﻛﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ، 
ﺭﻭﺯﺍﻧﻪ 012 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﻭ ﻣﺎﻫﻴﺎﻧﻪ 0236 ﺩﻗﻴﻘﻪ ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺷ ــﺪﻩ 
ﺍﺳ ــﺖ. ﻫﺮﭼﻪ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺯﻣﺎﻥ ﻛﻤﺘﺮﻱ ﺭﺍ ﺻﺮﻑ ﺍﻣﻮﺭ 
ﺟﺰﺋﻲ ﻧﻤﺎﻳﺪ ﺯﻣﺎﻥ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﺭﺳ ــﻴﺪﮔﻲ ﺑﻪ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﻛﻼﻥ 
ﻭ ﺭﻓﻊ ﻣﺸ ــﻜﻼﺕ ﻋﻤﺪﻩ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺩﺍﺷ ــﺖ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺑﻬﺘﺮ ﺍﺳﺖ ﻣﺪﻳﺮ 
ﺯﻣﺎﻥ ﺧﻮﺩ ﺭﺍ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺻﺮﻑ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺍﺳﺘﺮﺍﺗﮋﻳﻚ ﻧﻤﺎﻳﺪ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﻪ ﻧﻔﻊ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﺣﺠﻢ ﻛﺎﺭ ﻣﺪﻳﺮ ﺭﺍ ﺑﺴﻴﺎﺭ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳﺖ.
ﻛﻴﺎﻧﻤﻬ ــﺮ ﻧﻴ ــﺰ ﺩﺭ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﺩﺳ ــﺖ ﺁﻣﺪﻩ ﺑﻴﺎﻥ ﺩﺍﺷ ــﺘﻪ 
ﺍﺳ ــﺖ، ﺍﺳﺘﺮﺍﺗﮋﻱ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎﻋﺚ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﻭ ﻛﻨﺘﺮﻝ، 
ﭘﺮﺩﺍﺧﺘﻦ ﺑﻪ ﻛﺎﺭﻫﺎﻱ ﺍﺻﻠﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﮔﺮﺩﻳﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ 
ﺍﻳﻦ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﻮﭼﻚ ﺷ ــﺪﻥ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺍﺻﻠﻲ ﻭ ﺍﻫﻤﻴﺖ ﺩﺍﺩﻥ ﺑﻴﺸﺘﺮ 
ﺳﻮﮔﻨﺪ ﺗﻮﺭﺍﻧﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ
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ﺑﺮ ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺑﺎﺭﺯ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ]2[
ﻣﻨﺎﻓ ــﻊ ﺣﺎﺻﻞ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺭﺍ ﺍﻟﻮﺍﻧ ــﻲ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ 
ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ، ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺳﺒﺐ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺷﺮﻛﺖ 
ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴ ــﺖ ﺍﺻﻠﻲ ﺧﻮﺩ، ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ ﻭﻗﺖ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ 
ﻓﺮﺁﻳﻨﺪﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﻣﺸﺘﺮﻱ ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ. 
]6[ ﻃﺒ ــﻖ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷ ــﺪﻩ، ﻣﻄﻤﺌﻨًﺎ ﺑﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﺯﻣﺎﻥ 
ﺻﺮﻓﻪ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، 
ﻭﻱ ﺯﻣﺎﻥ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺍﺻﻠﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ 
ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺩﺍﺷﺖ.
ﻃﺒﻖ ﻧﻈﺮﻳﺎﺕ ﮔﻠﺪﺍﺳﻤﻴﺖ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺩﻻﻳﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ 
ﺳﻌﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺧﻠﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ 
ﻛﺮﺩﻩ ﻭ ﺗﺎ ﺣﺪ ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺑﺪﻧﻪ ﺧﻮﺩ ﺭﺍ ﻛﻮﭼﻚ ﺳ ــﺎﺯﻧﺪ. ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ 
ﺩﻻﻳﻞ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﻴﺮﻭﻥ ﺍﺯ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺭﺍ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻥ ﺑﻪ 
ﺷ ــﺮﺡ ﺫﻳﻞ ﻧﺎﻡ ﺑﺮﺩ: ﺍﻣﻜﺎﻥ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺣﻴﺎﺗﻲ، 
ﻓﻘﺪﺍﻥ ﻛﻨﺘﺮﻝ ﺑﺎﻟﻘﻮﻩ ﺭﻭﻱ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺩﺭ ﺩﺍﺧﻞ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ]41[ 
ﻛﻪ ﺗﺄﻳﻴﺪﻱ ﺑﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﻣﻄﺎﺑﻖ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﺩﺳ ــﺖ ﺁﻣ ــﺪﻩ، ﻋﻤﺪﻩ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﺰﺍﻳﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ 
ﺗﺼﺪﻱ ﺑﺮ ﺍﺳ ــﺎﺱ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺕ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻋﺒﺎﺭﺗﻨﺪ ﺍﺯ:ﻛﻮﭼﻚ 
ﺷﺪﻥ ﺑﺪﻧﻪ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﻣﺪﻳﺮ ﺩﺭ ﺍﻋﻤﺎﻝ 
ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺻﺤﻴﺢ ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﻮﺍﻥ 
ﻭ ﻓﺮﺻ ــﺖ ﻣﺪﻳﺮﻳ ــﺖ ﺑﺮﺍﻱ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺑﻴﺸ ــﺘﺮ ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺣﻴﺎﺗﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ. ]7[
ﺑﺮﺍﻳﺴ ــﻮﻥ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﺩﺳ ــﺖ ﺁﻣﺪﻩ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ، 
ﺷ ــﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑ ــﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺭ ﺍﺛﺮ ﺍﺟ ــﺮﺍﻱ ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ 
ﻛﺎﻫ ــﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ: ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﻧﺘﺎﻳ ــﺞ ﻣﻄﻠﻮﺏ )ﺣﺎﺻﻠﻪ(، 
ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪ ﺍﺳ ــﺘﺨﺪﺍﻡ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ، ﻣﻴﺰﺍﻥ ﻭﻗﺖ ﻣﺼﺮﻓﻲ 
ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻭﺍﺣﺪ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭ ﺷﺪﻩ، ﻋﺪﻡ ﺗﻤﺮﻛﺰ 
ﻭ ﺑﻮﺭﻭﻛﺮﺍﺳ ــﻲ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻭﺍﮔ ــﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، 
ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﺤﺮﻙ ﻭ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻗﺪﺭﺕ ﺗﻐﻴﻴﺮ، ﺑﻬﺒﻮﺩ 
ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮ ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺍﺻﻠﻲ ﺧﻮﺩ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ 
ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨﺪﻱ ﺍﺯ ﻭﻇﺎﻳﻒ ﺍﺻﻠﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ، ﺁﺯﺍﺩ ﺷﺪﻥ 
ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺍﻧﺴﺎﻧﻲ ﺑﺮﺍﻱ ﺍﺧﺘﺼﺎﺹ ﺑﻪ ﺩﻳﮕﺮ ﺍﻗﺪﺍﻣﺎﺕ ﺍﺻﻠﻲ ﺍﺯ ﻗﺒﻴﻞ 
ﺳﻴﺎﺳﺖ ﮔﺬﺍﺭﻱ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ. ]71[
ﺭﺍﺑﺮﺕ ﻟﻮﺳﻴﺮ ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺍﻱ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ "ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ" ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ، 
ﺑﺎ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ، ﺿﻤﻦ ﻣﻘﺮﺭﺍﺕ ﺯﺩﺍﻳﻲ، 
ﻛﺎﻫﺶ ﻃﺒﻘﺎﺕ ﺷ ــﻐﻠﻲ ﻭ ﺳﻠﺴﻠﻪ ﻣﺮﺍﺗﺐ ﻣﺎﺩﻭﻥ ﻭ ﻣﺎﻓﻮﻕ ﻭ ﺩﺭ 
ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﻣﺆﺛﺮ ﺍﺯ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻭ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ، ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ  ﺑﺎ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺍﻣﻮﺭﺍﺟﺮﺍﻳﻲ 
ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، ﺍﺯ ﺩﺭﮔﻴﺮﺷ ــﺪﻥ ﺩﺭ ﺟﺰﺋﻴﺎﺕ ﻓﺎﺭﻍ ﺷﺪﻩ ﻭ 
ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻓﺮﺻﺖ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺭﺍ ﺟﻬﺖ ﻃﺮﺍﺣﻲ ﻭ ﺍﺻﻼﺡ ﻓﺮﺁﻳﻨﺪﻫﺎ ﻛﻪ 
ﻓﻮﺍﻳ ــﺪ ﺁﻥ ﺑ ــﻪ ﻋﻤﻮﻡ ﺑﺮﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ، ﺻﺮﻑ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ. ]8[ ﺍﺯ ﺁﻧﺠﺎ ﻛﻪ 
ﻳﻜﻲ ﺍﺯ ﺑﺎ ﺍﺭﺯﺵ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺩﺭ ﺍﺧﺘﻴﺎﺭ ﻣﺪﻳﺮ ﻫﺮ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ "ﺯﻣﺎﻥ" 
ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻭ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎ ﻣﺤﺪﻭﺩﺷﺪﻥ 
ﻧﻘﺶ ﻣﺪﻳﺮ ﺑﻪ ﻧﻈﺎﺭﺕ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻃﺒﻖ ﻣﻔﺎﺩ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ، 
ﻧﺘﻴﺠ ــﻪ ﻣﻲ ﮔﻴﺮﻳﻢ ﻛﻪ ﻭﻗﺖ ﻣﺪﻳﺮ ﺁﺯﺍﺩ ﺷ ــﺪﻩ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻧﺪ ﺍﺯ ﺁﻥ 
ﺑﺮﺍﻱ ﺍﻣﻮﺭ ﻣﻬﻢ ﺗﺮ ﻭ ﺣﻴﺎﺗﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﻬﺮﻩ ﮔﻴﺮﺩ. ﺍﺯ ﻃﺮﻓﻲ ﺗﻤﺮﻛﺰ 
ﺑﻴﺸﺘﺮﻱ ﺑﺮ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺍﺳﺘﺮﺍﺗﮋﻳﻚ ﻭ ﺍﺳﺎﺳﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﻧﻤﺎﻳﺪ. ﻫﺮﭼﻪ 
ﻣﺪﻳ ــﺮ ﺯﻣﺎﻥ ﻛﻤﺘﺮﻱ ﺭﺍ ﺻﺮﻑ ﺍﻣﻮﺭ ﺍﺟﺮﺍﻳﻲ ﻭ ﻣﺴ ــﺎﺋﻞ ﺟﺰﺋﻲ 
ﻧﻤﺎﻳﺪ، ﻣﻲ ﺗﻮﺍﻧﺪ ﺑﺮﺭﻭﻱ ﻣﺴ ــﺎﺋﻞ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻛﻴﻔﻴﺖ ﻭ ﺍﺭﺗﻘﺎء ﻛﻴﻔﻲ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﻧﻤﺎﻳﺪ.
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﺍﺯ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻗﺒﻞ 
ﻭ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﻧﺸ ــﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ، ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ 
ﺑﺎ ﻣﺴ ــﺄﻟﻪ ﺗﺤﻮﻳﻞ ﺩﺍﺭﻭ ﻭ ﺗﺠﻬﻴﺰﺍﺕ، ﻛﻴﻔﻴﺖ ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﺁﻥ ﻫﺎ ﻭ 
ﺗ ــﻼﺵ ﺟﻬ ــﺖ ﺍﺭﺗﻘﺎء ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺣﺎﺻﻞ ﺷ ــﺪﻩ ﻭ ﺭﺿﺎﻳﺖ 
ﻛﺴﺐ ﮔﺮﺩﻳﺪﻩ ﺍﺳﺖ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﺴﺄﻟﻪ ﺑﺮﺧﻮﺭﺩ ﭘﺮﺳﻨﻞ، 
ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﺩﺭﻙ ﻣﺸﻜﻼﺕ، ﻋﺪﻡ ﺗﺤﻮﻳﻞ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ ﺗﺎﺭﻳﺦ ﮔﺬﺷﺘﻪ 
ﻭ ﺍﺯ ﻫﻤ ــﻪ ﻣﻬﻢ ﺗﺮ ﻓﺮﺍﻫﻢ ﻧﻤﻮﺩﻥ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ ﻛﻤﻴﺎﺏ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭﻱ ﺍﺯ 
ﻣﺸﻜﻼﺕ ﻣﺮﺗﻔﻊ ﺷﺪﻩ ﺍﻧﺪ ﻛﻪ ﺍﻳﻦ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺑﺴﻴﺎﺭ ﺩﺭ ﺍﺭﺗﻘﺎء ﺳﻄﺢ 
ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﻣﺆﺛﺮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷ ــﺪ. ﺍﺯ ﻃﺮﻓﻲ ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﺴﺌﻠﻪ 
ﺑﺴ ــﻴﺎﺭ ﻣﻬﻢ ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳ ــﺎﻧﻲ ﻭ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﻣﺴ ــﺌﻮﻝ ﻓﻨﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﻣﺸ ــﻜﻼﺕ ﻫﻤﭽﻨﺎﻥ ﭘﺎﺑﺮﺟﺎﺳﺖ ﻭ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﭼﺸﻢ ﮔﻴﺮﻱ ﺣﺎﺻﻞ 
ﻧﺸ ــﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ ﺭﺳﺪ ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ ﻣﺸﻐﻮﻝ 
ﺑ ــﻪ ﻛﺎﺭ ﺩﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﺑﻨﺪ، ﺍﻳﻦ ﻣﺸ ــﻜﻼﺕ ﻗﺎﺑﻞ ﺣﻞ 
ﺧﻮﺍﻫﻨﺪ ﺑﻮﺩ. ﭼﺮﺍ ﻛﻪ ﻣﺴ ــﺄﻟﻪ ﺍﻃﻼﻉ ﺭﺳﺎﻧﻲ ﻧﻴﺎﺯ ﺑﻪ ﺍﻓﺮﺍﺩﻱ ﺩﺍﺭﺩ 
ﻛﻪ ﻟﺤﻈﻪ ﺑﻪ ﻟﺤﻈﻪ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﺳﻴﺴ ــﺘﻢ SIH ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ 
ﺭﺍ ﺑﺮﻭﺯ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ ﻭ ﺁﺧﺮﻳﻦ ﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﺭﺍ ﺩﺭ ﺍﺧﺘﻴﺎﺭ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ ﻗﺮﺍﺭ 
ﺩﻫﻨﺪ. ﻣﺴ ــﺌﻠﻪ ﺗﻮﺍﻧﺎﻳﻲ ﻣﺴﺌﻮﻝ ﻓﻨﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻧﻴﺎﺯﻣﻨﺪ ﻧﻴﺮﻭﻳﻲ 
ﺟﻬﺖ ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﺩﺍﺭﻭﻫﺎﻱ ﺩﺭﺧﻮﺍﺳﺖ ﺷ ــﺪﻩ ﺑﺮﺍﻱ ﻫﺮ ﺑﻴﻤﺎﺭ ﻭ 
ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ ﺁﻥ ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎﺭﻱ ﻣﻮﺭﺩ ﻧﻈﺮ ﻭ ﻧﻴﺰ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﺍﺯ ﺟﻬﺖ ﻣﺴﺌﻠﻪ 
ﺗﺪﺍﺧﻞ ﺩﺍﺭﻭﻳﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻱ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻱ ﻣﺮﻛﺰ ﺁﻣﻮﺯﺷﻲ …
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ﻃﻲ ﭘﮋﻭﻫﺸ ــﻲ ﺗﺤ ــﺖ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺍﺭﺯﺷ ــﻴﺎﺑﻲ ﺭﺍﻫﺒﺮﺩ ﻛﺎﻫﺶ 
ﺗﺼﺪﻱ ﺩﺭ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﭘﺸ ــﺘﻴﺒﺎﻧﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻫﺎﻱ ﺗﺎﺑﻌﻪ ﻭﺯﺍﺭﺕ 
ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺖ، ﺩﺭﻣﺎﻥ ﻭ ﺁﻣﻮﺯﺵ ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻃﺒﻴﺒﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ ﺑﻴﺎﻥ 
ﻣﻲ ﺩﺍﺭﻧ ــﺪ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﻪ ﺍﺭﺗﻘﺎء ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻭ 
ﺍﻓﺰﺍﻳ ــﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺑﻴﻤ ــﺎﺭﺍﻥ ﻛﺎﺭﻛﻨﺎﻥ ﻣﻨﺘﻬ ــﻲ ﻣﻲ ﮔﺮﺩﺩ. ]91[ 
ﻣﺎ ﻧﻴﺰ ﺩﺭ ﺍﻳﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺩﺳ ــﺖ 
ﺁﻭﺭﺩﻩ ﺍﻳﻢ.
ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟ ــﻪ ﺍﻱ ﺑﺎ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﺮﻭﻥ  ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺩﺭ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻫﺎﻱ 
ﻋﻤﻮﻣ ــﻲ ﻣﺎﺳ ــﭽﻮﺭﻳﺲ ﺑﻴﺎﻥ ﻣ ــﻲ ﺩﺍﺭﺩ ﻛ ــﻪ ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺩﺭ 
ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻭ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﺸ ــﺘﺮﻱ ﻣﻬﻢ ﺗﺮﻳﻦ ﻓﺎﻛﺘﻮﺭﻫﺎﻱ ﺗﺄﺛﻴﺮﮔﺬﺍﺭ 
ﺑﺮﺍﻱ ﺗﺼﻤﻴﻢ ﺑﻪ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ. ﻭ ﻧﻴﺰ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻲ ﮔﻴﺮﺩ ﻛﻪ 
ﻫﻤﻜﺎﺭﻱ ﺑﺎ ﻃﺮﻑ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﭼﺸﻤﮕﻴﺮ ﺩﺭ ﻛﻴﻔﻴﺖ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺷ ــﺪﻩ ﻭ ﺍﻏﻠﺐ ﻣﺸ ــﺘﺮﻳﺎﻥ ﺍﺯ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺷﺮﻛﺖ ﺭﺍﺿﻲ 
ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﺍﻋﺘﻘﺎﺩ ﺩﺍﺭﻳﻢ ﻛﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺩﺭ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
ﺩﺭ ﺁﻳﻨ ــﺪﻩ ﻧﻴﺰ ﺻﻮﺭﺕ ﺧﻮﺍﻫﺪ ﭘﺬﻳﺮﻓ ــﺖ. ]02[ ﻛﻪ ﺗﺄﻳﻴﺪﻱ ﺑﺮ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪﻩ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
ﻃﻲ ﭘﮋﻭﻫﺸ ــﻲ ﺑﺮﺭﻭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻭﺍﻟﮕﺮﻳﻦ )s'neerglaW 
sevitaitinI htlaeH( ﺗﻮﺳ ــﻂ ﺳ ــﺘﺎﺩ ﻓﻮﻧﻴﻜ ــﺲ )xineohP( 
ﺷ ــﻬﺮﺩﺍﺭﻱ ﻣﺎﺭﻳﻜﻮﭘﺎ )apociraM( ﺑﻪ ﺍﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺭﺳﻴﺪﻩ ﺍﻧﺪ ﻛﻪ 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﺑﺎ ﻭﺟﻮﺩ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳﻨﻞ 
ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳ ــﺖ، ﺑﻪ ﻃﻮﺭﻱ ﻛ ــﻪ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺍﺯ 77 ﺩﺭﺻﺪ ﺩﺭ 
ﺳﺎﻝ 3002 ﺑﻪ 68 ﺩﺭﺻﺪ ﺩﺭ ﺳﺎﻝ 7002 ﺭﺳﻴﺪﻩ ﺍﺳﺖ. ]12[ ﺩﺭ 
ﺍﻳ ــﻦ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﻴﺰ ﻋﻼﻭﻩ ﺑﺮ ﻛﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ 
ﺣﺎﺻﻞ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ.
ﺭﻳﻮﻭﻧﻲ ﺩﺭ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺍﻱ ﺗﺤﺖ ﻋﻨﻮﺍﻥ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ ﻣﺮﺍﻗﺒﺖ ﻫﺎﻱ 
ﺍﻭﻟﻴﻪ: ﺳ ــﻄﺢ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺩﺭ ﻧﻴﺮﻭﻫﺎﻱ ﺩﻓﺎﻋﻲ ﺍﺳﺮﺍﺋﻴﻞ، ﺑﺎ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ 
ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﻣﻮﺍﻓ ــﻖ ﺑﻮﺩﻩ ﻭ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ ﻛﻪ 
ﺳﺮﺑﺎﺯﺍﻥ ﺍﻣﺘﻴﺎﺯ ﺑﺴﻴﺎﺭ ﺑﺎﻻﻳﻲ ﺑﻪ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺍﺯ ﺩﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ، 
ﻛﻴﻔﻴ ــﺖ ﺧﺪﻣ ــﺎﺕ، ﺭﺿﺎﻳ ــﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﻭ ﻃﺮﺯ ﺑﺮﺧ ــﻮﺭﺩ ﺍﺭﺍﺋﻪ 
ﺩﻫﻨﺪﮔﺎﻥ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺩﺍﺩﻧﺪ ﻭ ﺑﻴﺎﻥ ﺩﺍﺷ ــﺘﻨﺪ ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﺑﺮﻭﻥ ﺳﭙﺎﺭﻱ 
ﻭ ﻋﻘﺪ ﻗﺮﺍﺭﺩﺍﺩ ﺑﺮﺍﻱ ﻫﻤﻪ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺗﻮﺳ ــﻌﻪ ﻳﺎﺑﺪ ﺑﺴ ــﻴﺎﺭ ﻋﺎﻟﻲ 
ﺧﻮﺍﻫﺪ ﺑﻮﺩ. ]22[
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻫﺎﻱ ﻭﺯﻳﺮﻱ ﻭ ﻋﺮﺑﻲ ﺩﺭ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ 
ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷ ــﺪﻩ، ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ، ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺍﺯ ﺧﺪﻣﺎﺕ 
ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﺷﺪﻩ ﺑﻬﺪﺍﺷ ــﺘﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ 4 ﺩﺭﺻﺪ، ﺗﺴﻬﻴﻼﺕ ﻭﺭﺯﺷﻲ 
81 ﺩﺭﺻﺪ ﻭ ﻣﺤﻴﻂ ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ ﻛﺎﺭ 4 ﺩﺭﺻﺪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳ ــﺖ 
ﻭ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﺫﻳﻨﻔﻌﺎﻥ ﺷﺪﻩ ﺍﺳﺖ. 
]61[
ﺷ ــﺎﺧﺺ ﻫﺎﻱ ﺍﺭﺯﻳﺎﺑﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺭ ﺍﺛﺮ ﺍﺟﺮﺍﻱ ﺭﻭﺵ ﻫﺎﻱ 
ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺼﺪﻱ ﮔﺮﻱ ﺭﺍ ﺑﺮﺍﻳﺴﻮﻥ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ: ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﻣﻄﻠﻮﺏ )ﺣﺎﺻﻠﻪ(، ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﺸ ــﺘﺮﻱ، ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﻛﻴﻔﻴﺖ 
ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺑﻬﺪﺍﺷﺘﻲ ﺩﺭﻣﺎﻧﻲ ﺍﺭﺍﺋﻪ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، 
ﻋﺪﻡ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﻭ ﺑﻮﺭﻭﻛﺮﺍﺳ ــﻲ ﭘﺲ ﺍﺯ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺑﻪ ﺑﺨﺶ 
ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺗﺤﺮﻙ ﻭ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﻭ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﻗﺪﺭﺕ 
ﺗﻐﻴﻴﺮ، ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺗﻤﺮﻛﺰ ﺳ ــﺎﺯﻣﺎﻥ ﺑﺮ ﺭﻭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺍﺻﻠﻲ ﺧﻮﺩ 
ﻭ ﺩﺭ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨﺪﻱ ﺍﺯ ﻭﻇﺎﻳﻒ ﺍﺻﻠﻲ ﺳﺎﺯﻣﺎﻥ. 
ﺩﺭ ﺭﺍﺑﻄ ــﻪ ﺑﺎ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻳﺎ ﺗﺨﻤﻴﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻮﺍﺭﺩ ﻻﺯﻡ ﺑﺮﺍﻱ 
ﺑﺮﺭﺳ ــﻲ ﺭﺍ ﻧﻴﺰ ﺍﻳﻦ ﭼﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﺍﺭﺩ: ﻛﻴﻔﻴﺖ ﺧﺪﻣﺎﺕ ﺍﺭﺍﺋﻪ 
ﺷ ــﺪﻩ، ﻣﻴﺰﺍﻥ ﺭﻋﺎﻳﺖ ﻗﻮﺍﻧﻴﻦ ﻭ ﻣﻘﺮﺭﺍﺕ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻧﻲ، ﺍﻧﺠﺎﻡ 
ﺗﻌﻬﺪﺍﺕ ﻻﺯﻡ ﺟﻬﺖ ﺍﺟﺮﺍ ﺻﺤﻴﺢ ﻭ ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﻣﺴ ــﺌﻮﻟﻴﺖ ﻫﺎ، 
ﺩﺍﺷ ــﺘﻦ ﻣﻘﺮﺭﺍﺕ ﻭ ﺁﺋﻴﻦ ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎﻱ ﻣﻨﺎﺳ ــﺐ ﺟﻬﺖ ﺑﻜﺎﺭﮔﻴﺮﻱ 
ﺩﺭ ﻫﻨﮕﺎﻡ ﺿﺮﻭﺭﺕ، ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﺭﺳﻴﺪﮔﻲ ﺑﻪ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﻃﺮﻓﻴﻦ ﺩﺭ 
ﻫﻨﮕﺎﻡ ﺑﺮﻭﺯ ﺍﺧﺘﻼﻑ، ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ 
ﺩﺭ ﻣﻮﺭﺩ ﺷﻜﺎﻳﺎﺕ ﻭﺍﺻﻠﻪ، ﺭﺍﻫﺒﺮﺩﻫﺎﻱ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻬﺖ ﻧﻈﺎﺭﺕ 
ﺑﺮ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﺑﺨﺶ ﻏﻴﺮﺩﻭﻟﺘﻲ، ﻣﻴ ــﺰﺍﻥ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﻨﺪﻱ ﺩﺭﻳﺎﻓﺖ 
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻥ ﺧﺪﻣﺎﺕ. ]71[ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﻴﺰ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﻛﻪ 
ﭘﺲ ﺍﺯ ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻱ 
ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺍﺯ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ.
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋﻭﻫﺶ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ ﭘﺲ ﺍﺯ ﻭﺍﮔﺬﺍﺭﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ، 
ﺩﺭﺁﻣ ــﺪ ﺍﻓﺰﺍﻳ ــﺶ، ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﻛﺎﻫﺶ، ﺗﻌﺪﺍﺩ ﭘﺮﺳ ــﻨﻞ ﻭ ﺳ ــﻄﺢ 
ﺗﺤﺼﻴﻼﺕ ﺁﻥ ﻫﺎ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻭ ﺯﻣﺎﻥ ﺻﺮﻑ ﺷﺪﻩ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﻳﺮ ﺩﺭ 
ﺭﺍﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺍﻣﻮﺭ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ، ﺭﺿﺎﻳﺖ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ 
ﺑﺨﺶ ﻫﺎ ﺍﺯ ﻋﻤﻠﻜﺮﺩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﭼﺸ ــﻤﮕﻴﺮﻱ ﺩﺍﺷﺘﻪ ﻭ 
ﻧﻴﺰ ﺗﻌﺪﺍﺩ ﻧﺴﺨﻪ ﭘﻴﭽﻴﺪﻩ ﺷﺪﻩ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺍﻓﺰﺍﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺍﺳﺖ. ﺍﺯ 
ﻧﻈﺮ ﻛﺎﺭﺍﻳﻲ ﻭ ﺍﺛﺮﺑﺨﺸ ــﻲ ﺩﺭ ﻭﺿﻌﻴﺖ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺑﻬﺒﻮﺩ ﺣﺎﺻﻞ 
ﺷ ــﺪﻩ، ﻧﻪ ﺗﻨﻬ ــﺎ ﺩﺭ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎ ﺻﺮﻓﻪ ﺟﻮﻳﻲ ﺷ ــﺪﻩ، ﺑﻠﻜﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﺒﻊ 
ﺩﺭﺁﻣﺪﻱ ﺑﺮﺍﻱ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳ ــﺘﺎﻥ ﻧﻴﺰ ﺗﺒﺪﻳﻞ ﮔﺸ ــﺘﻪ ﻛﻪ ﻧﺸﺎﻥ ﻣﻲ ﺩﻫﺪ 
ﺑﺮﻭﻥ ﺳ ــﭙﺎﺭﻱ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎﻱ ﺩﺍﺭﻭﺧﺎﻧﻪ ﺩﺭ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﻓﻴﺮﻭﺯﮔﺮ 
ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ ﺁﻣﻴﺰ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ.
ﺳﻮﮔﻨﺪ ﺗﻮﺭﺍﻧﻲ ﻭ ﻫﻤﻜﺎﺭﺍﻥ
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Efficiency and Effectiveness of the Firoozgar Teaching 
Hospital's Pharmacy after Outsourcing, Tehran, Iran
Tourani S.1 / Maleki M.2 / Ghodousi-Moghadam S.3 / Gohari M.R4
Introduction: Competitive economy of clinical and health cares forced clinical and health organizations 
to use new managerial tools. One of the most effective tools is outsourcing. Outsourcing has many 
benefits and is a solution for finance restricts, and needs less capital investment.
Methods: This is a descriptive cross-sectional study used Firoozgar hospital's pharmacy data in the 
years 2005-2007. Data are gathered by questionnaires, guided interviews, financial records, and 
statistics department documents. Data analyzed through Excel and SPSS softwares using T-test and 
Wilcoxon test.
Results: After pharmacy outsourcing, many of hospital personnel’s and drug shopping costs have been 
saved monthly. The hospital has 100 million Rials monthly for renting the pharmacy place. Number 
of pharmacy personnel increased from 9 to 14, and their education increased too. The manager's daily 
spent time decreased. The satisfaction of clinical departments’ staff increased. 10 out of 19 activities 
had meaningful differences. The number of pharmacy's recipes increased.
Conclusion: The improvement of efficiency and effectiveness state of pharmacy shows that pharmacy 
outsourcing in Firoozgar hospital was successful.
Keywords: Efﬁciency, Effectiveness, Outsourcing, Hospital's Pharmacy
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